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La revue de littérature montre que la naissance du 
premier enfant représente, pour chacun des conjoints, une ex-
périence qui peut être considérée comme étant une transition 
de rôle. L'hypothèse est faite que, premièrement, cette tran-
sition au rôle de parent modifie la perception interpersonnel-
le des conjoints et que, deuxièmement, cette transition de rô-
le augmente la ressemblance entre la perception de soi et du 
conjoint et la perception des parents. 
Le Test d'évaluation du répertoire , des construits 
interpersonnels (TERCI) est utilisé afin d'évaluer la percep-
tion que chaque nouveau parent a de lui-même, de son parte-
naire, de sa mère et de son père. Une approche longitudinale 
à mesure répétée (avant-après) est utilisée. 
Les résultats des analyses de variance ne permettent 
pas d'observer un changement dans la perception interpersonnel-
le des conjoints. Cependant, l'examen qualitatif des corréla-
tions test-retest indique que les scores sur plusieurs dimen-
sions du TERCI ont tendance à ê tre moins stables pour les nou-
veaux pères que pour les nouv e ll e s mè r e s. 
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De plus, les résultats indiquent que, pour les hom-
mes, la ressemblance entre la perception de soi et la percep-
tion des parents est significativement plus grande après la 
naissance du premier enfant. Les résultats, chez la femme, ne 
permettent pas d'observer une plus grande ressemblance parenta-
le entre les perceptions après la naissance du premier enfant. 
Introduction 
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En Amérique du Nord, en 1975, plusieurs millions de 
couples ont donné naissance à un enfant. Beaucoup d'entre eux, 
pour la première fois, sont devenus une famille (Cowan et al., 
1978) . Le fait de donner naissance à un premier enfant cons-
titue donc, pour notre société contemporaine, un événement 
d'une ampleur indiscutable. 
La formation d'une famille suit un processus de dé-
veloppement ponctué d'étapes bien définies, la naissance du 
premier enfant représente l'une des premières étapes du pro-
cessus de formation de la famille. De plus, le processus de 
maturation de chaque individu est intimement lié au processus 
de formation de la famille dans laquelle il vit (Carter et Mc 
Goldrick, 1981). C'est ainsi que la naissance du premier en-
fant a un impact certain sur le développement et la maturité 
de chacun des conjoints (Lidz, 1968). 
La présente recherche tente ainsi de faire l'étude 
des transformations ou des changements dans la perception que 
chacun des conjoints a de lui-même, de son partenaire, de sa 
mère et de son père au moment de la naissance du premier en-
Fant. En d'autres termes, notre étude a pour objectif d'ob-
server les modifications qui peuvent survenir dans la perception 
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interpersonnelle des nouveaux parents. 
Le premier chapitre du présent rapport délimite le 
contexte théorique sur lequel s'appuie notre étude. Plusieurs 
facteurs sont aptes à affecter la perception interpersonnelle 
des conjoints au moment de la naissance du premier enfant, 
c'est pourquoi la revue de littérature couvre plusieurs as-
pects de la naissance du premier enfant susceptibles de jouer 
un rôle dans les transformations qui peuvent survenir à l'in-
térieur de la perception interpersonnelle des nouveaux parents. 
Le second chapitre expose les détails relatifs à la 
description de l'expérience. Enfin, le dernier chapitre pré-
sente et discute les résultats obtenus. 
Chapitre premier 
Facteurs impliqués dans l ' impact de 
la naissance du premier enfant 
sur les conjoints 
Ce premier chapitre constitue une revue de la litté-
rature concernant la naissance du premier enfant. Il énonce 
les assises théoriques qui fondent cette étude tout en cernant 
la problématique impliquée dans l'impact de la naissance du 
premier enfant sur chacun des conjoints et, plus spécifique-
ment, sur la perception qu'ils ont d'eux-mêmes et de leur par-
tenaire à l'intérieur du couple. 
Divers courants de pensée et champs d'étude se ren-
contrent lorsqu'il s'agit de traiter du sujet de l'impact de 
la naissance du premier enfant . La présente revue de litté-
rature s'alimente à des sources aussi variées que la sociolo-
gie, la psychologie, le nursing et l'obstétrique. 
Comme point de départ pour la compréhension du pro-
cessus impliqué dans l'impact de la naissance du premier en-
fant sur les conjoints, l'étude actuelle ira d'abord puiser 
dans le domaine de la psychologie clinique. C'est d'ailleurs 
ce domaine d'étude qui a alimenté l'intérêt initial de notre 
recherche. Puis, en second lieu, il sera démontré de quelle 
façon la naissance du premier enfant s'insère dans le cadre 
th éoriq ue du cyc le de vie familiale. Par après, il sera fait 
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état des études empiriques et théoriques concernant la transi-
tion au rôle de parent . Ensuite, seront exposées des études 
concernant le vécu respectif du père et de la mère lors de 
cette période de transition. Par la suite, l'influence que 
les propres parents des conjoints ont sur la perception de 
leur expérience parentale sera abordée. Enfin, les objectifs 
que la présente étude veut atteindre ainsi que les hypothèses 
qu'elle veut mettre à l'épreuve seront énumérés et élaborés. 
Faits cliniques et théoriques 
En psychologie, les professionnels qui semblent être 
les plus près de l ' impact qu'un premier enfant a sur son jeune 
père et sa jeune mère sont, sans doute, les intervenants et 
les théoriciens du couple et de la famille . L,a littérature, 
à ce sujet, fournit des éléments qui servent à mettre en lu-
mière les facteurs impliqués dans la naissance du premier en-
fant. 
Pour Minuchin (1979), la naissance du premier enfant 
amène une nouvelle étape dans la formation de la famille. 
Ainsi, pour le couple, la tâche principale est d'arriver à 
différencier leurs fonctions afin de répondre à la socialisa-
tion de l'enfant tout en gardant un soutien mutuel entre les 
conjoints. Les nouveaux parents doivent construire une fron-
tière qui permette à l'enfant d'avoir facilement accès à eux 
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tout en l'excluant des fonctions conjugales. De plus, les de-
mande s importantes de soins de l'enfant amènent un changement 
à l'intérieur des modèles de transactions des conjoints. Par 
conséquent, la venue de l'enfant exige une redéfinition des 
frontières entre la nouvelle famille nucléaire (père-mère-
enfant) et la famille étendue (g rand-parents, oncles, etc.). 
Haley (1973), qUl fait la synthèse du rationnel des 
techniques d'intervention de Milton H. Erickson, considère la 
naissance du premier enfant sous un angle quelque peu similaire. 
Pour lui, l'arrivée d'un premier enfant amène la révision et 
la remise en question du contrat établi initialement par les 
conjoints concernant leur vie de couple. A ce moment, la tâ-
che principale, pour le couple, est de redéfinir le contrat 
conjugal concernant leur façon d'entrer en relation l'un avec 
l'autre. Pour Haley (1963), à l'intérieur de toute relation 
et de tout échange entre deu x individus, des négociations sur-
viennent non seulement quant au genre de comportement devan t 
prendre place entre eux mais également quant à la façon dont 
ces comportements doivent être définis et cadrés; en d'autres 
termes, ces deux personnes se donnent implicitement une défi-
nition et un cadre pour chacun des comportements qui ont li e u 
entre eux. Donc, pour Haley (1973) , la venue du premier en-
fant modifie la relation entre l es conjoints à un point tel 
qu'ils doivent définir à nou veau le " comment " de leur relation. 
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Lidz (1968), Entwisle et Doering (1981) et Satir 
(1971) soulignent que la venue du premier enfant transforme 
les conjoints en parents et le couple en famille. Cet événe-
ment change la relation conjugale puisque, à partir de ce mo-
ment, les conjoints doivent faire de la place pour une trois-
ième personne. Plusieurs couples sont surpris de découvrir 
que la naissance de leur premier enfant change leur vie d'une 
façon encore plus profonde et radicale que ne l'a fait leur 
décision et leur geste de faire vie commune (Lidz, 1968) . 
Satir (1971, 1972) affirme que, lors de la naissance 
du premier enfant, les conjoints ajoutent le rôle parental à 
leurs rôles individuel et conjugal . Satir (1972) compare le 
rôle parental à un nouveau "chapeau" que chacun des conjoints 
doit revêtir. Fréquemment, lors de cette période, les con-
joints rencontrent la difficulté suivante : sacrifier leurs 
rôles conjugaux au profit de leurs rôles parentaux (Fisher, 
1979; Solomon, 1973). 
Ainsi donc, la satisfaction des besoins que l'époux 
et l'épouse ont en tant que couple est interrompue par le bébé 
(Wente et Crockenberg, 1976) . Le nouveau-né a tendance à di-
minuer la spontanéité des relations sexu e lles (Bradt, 1980; 
Glenn, 1975; Glenn et McLanahan, 1982; Rapoport et al . , 1977; 
Ryder, 1973); de plus, sa pré se nc e a u se in d e la j e un e famille 
crée un terrain propice à la j a lou s i e et à l a comp é tition pour 
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l'affection et l'attention (Clementel et Crockatt, 1979; Glenn 
et McLanahan, 1982; Ryder, 1973). 
Howells (1972), qui considère la grossesse et nais-
sance d'un enfant comme étant une expérience qui affecte la 
famille entière, observe que la symptômatologie (i.e ., l'ap-
parition de difficultés et de problèmes particuliers) liée à 
la naissance d'un enfant peut apparaître au niveau de cinq 
dimensions spécifiques. (1) "L'individu". Cette dimension 
fait référence à la personnalité et à la dynamique intrapsy-
chique de chacun des membres du couple et de la famille éten-
due. (2) "La relation" . Cet aspect renvoie aux interactions 
et aux échanges que chacun des membres de la famille ont entre 
eux . Par exemple, les difficultés à ce niveau peuvent appa-
raître sous forme de désorganisation des règles régissant la 
relation et sous forme de problèmes liés à l'établissement de 
frontières adéquates entre les sous-systèmes (grand-parents, 
parents, etc.) . (3) Le groupe familial . Cette dimension en-
globe tous les membres de la famille étendue (o ncles, tantes, 
parents, etc.). (4) Les circonstances matérielles . Ce thème 
réfère à tous les aspects de l'environnement physique de la 
famille (résidence, meubl es, jouets, quartier, etc . ) . (5) 
L'interaction communautaire. Cette dernière dimension renvoie 
aux contacts que la famille a avec la communauté (hôpital, 
église, médecin, fonctionnair e , e tc . ) . 
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Ainsi, Howell s ( 1972), en propo s ant un e s ymptômato-
logie pouvant toucher autant la personnalité que l ' environne-
ment social, trace un tableau globalisant de l'impact que la 
n a issance d'un e nfant peut avoir sur sa famille . 
Jusqu ' à présent, il sembl e donc évident que la nais-
sance d'un premier enfant a un impact non seulement sur le 
couple et sur chac u n des conjoint s mais peut également affec-
té la famille étendue . L'arrivée du premier enfant peut donc 
ê t r e c o n si dé rée co m m e fa i san t p.a r t i e in t é g raI e du pro ces sus 
de formation familiale (Cowan et al., 1978) . C'est en ce sens 
que la venue d'un premier enfant s'insère à l'intérieur du cy-
cle de vie familiale. 
Cycle de vie fam i liale 
Plusieurs auteurs (Bradt, 1980; Carter et McGoldrick, 
1980,1982; Feldman et Feldman, 197 5 ; Friedman, 1980; Haley, 
1973; Glick, 1977; Golan, 1 981; Solomon, 1973; Walsh, 1982 ) 
considèrent la nai s sance du pr e mier enfant comm e étant une 
ét a pe distincte à l'intéri e ur du c ycle de vie familiale . 
Le cycle d e vi e f a milial e diff è r e des "stad e s de 
dév eloppement d e la p e r s onn e ", é l a bo r és par Erik H. Erik s on 
( 1950 ) , en ce s ens que l ' individu, à l'int é ri e ur du c ycl e d e 
vi e f a mili a l e , es t con s id é r é c omm e f a i sa nt pa r t i e int ég r a nt e 
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d'un système de relation - la famille - dont il ne se défait 
qu'à sa mort. Ainsi, à l'intérieur du cycle de vie familiale, 
l'emphase est mise sur l'histoire de la famille. 
Duvall (1967), à l'instar d'Erikson ( 1950), revisa 
le concept de cycle de vie familiale afin d'y inclure une 
perspective développementale. Par conséquent, le cycle de vie 
familiale représente un contexte d'une grande importance pour 
le développement des membres d'une famille, la famille étant 
considérée, ici, comme l'unité de base du développement émo-
tionnel (Carter et McGoldrick, 1982). 
Howells (1972) et Lurie (1974) constatent qu'un in-
dividu, à l'intérieur du cycle de vie familiale, fait habi-
tuellement partie de deux groupes familiaux: sa famille d'o-
rigine c'est-à-dire, la famille dans laquelle il est né et a 
grandi et sa famille de procréation c'est-à-dire, la famille 
qu'il fonde. Pollack et Friedman (1969) vont plus loin en 
soulignant que, durant sa vie, une personne est membre de trois 
familles: sa famille d'origin e en tant qu'enfant, sa famille 
de procréation en tant que conjoint et parent et, dernière-
ment, la famill e de procréation d e ses propres enfants en 
tant que grand-parent. 
C'est donc au niveau de la transition d e la famille 
d'origine à la famille de procréation (avec l'arrivée du pre-
mier enfant) que la présente ét ude ve u t concentrer ses efforts . 
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La transition à cette étape du cycle de Vle familia-
le requiert, de la part des conjoints, la poursuite des deux 
tâches suivantes: (1) se déplacer d'une génération vers le 
haut; et (2) prendre soin de la génération plus jeune (Carter 
et McGoldrick, 1982). C'est à ce moment précis que chacun des 
conjoints change de rôle, ils doivent adopter, chacun à leur 
manière, un rôle qu ' ils ont vu jo uer par leurs propres parents 
durant toute leur enfance (Lidz, 1968). 
La naissance du premier enfant affecte les conjoints 
à plusieurs niveaux : (1) l'ajustement du système conjugal pour 
faire place à un nouvel individu; (2) l'adoption de rôles pa-
rentaux; et (3) la réorientation des relations avec la famil-
le étendue (Carter et McGoldrick, 1980, 1982) . Cet énoncé 
fait donc une synthèse des aspects et des facettes, impliquées 
dans la naissance du premier enfant, qui ont été évoqués de-
puis le début de ce chapitre. 
Il semble donc que ce changement d ' étape au niveau 
du cycle de vie familiale se révèle être, pour chacun des con-
joints, un événement d'une grande importance . Le passage adé-
quat du rôle de conjoint au rôle de parent constitue un fac-
teur de taille lors de la naissance du premier e nfant. Ce 
passage est délicat puisque les conjoints doivent adopter un 
nouveau rôle, celui de parent, sa n s pour autant sacri fier 
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leurs rôles individuel et conjugal (Satir, 1971; Salomon, 
1973). Ce passage, ou plutôt cette transition au rôle de pa-
rent (transition ta parenthood), fera donc, ici, l'objet d'une 
étude plus détaillée. 
Transition au rôle de parent 
Dans la littérature, la transition au rôle de parent 
fait l'objet d'une somme considérable d'études et de rapports. 
Cependant, tous les auteurs ne s'accordent pas sur les con-
clusions à tirer des recherches concernant la naissance du 
premier enfant. En effet, plusieurs études arrivent à des 
résultats qui diffèrent au gré des modèles théoriques utilisés. 
Plusieurs auteurs (Maturana, 1975; Scheflen, 1980; Tomm, 1982) 
font remarquer, à juste titre, que l'observation d'un événe-
ment dépend et est influencée par le type de modèle théorique 
utilisé. 
Le terme "transition de rôle" (role transition) ré-
fère au processus d'entrée et de sortie à l'intérieur d'un rô-
le social donné (Cottrell, 1942). Cette transition de rôle 
implique un changement de la perception du rôle et, par con-
séq uent, un changement dans la structure des comportements 
liés à ce rôle ( Burr, 1972, 1973). C'est en ce sens que Burr 
( 1973) mentionne que la naissance du premier enfant implique 
un e transition de rôle au mom e nt où le conjoint devi e nt parent, 
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ce rôle de parent ayant ses propres normes et ses propres mo-
dèles de comportements. 
Transition au rôle de parent en tant que crise 
LeMasters (1957) fut l'un des premiers à étudier, de 
façon empirique, la transition au rôle de parent. Son étude, 
intitulée "Parenthood as crisis", désormais historique quoique 
contestée, pose la thèse selon laquelle l'ajout d'un nouveau 
membre à l'intérieur d'une famille peut, premièrement, forcer 
la réorganisation du système familial d'une façon aussi radica-
le et draconienne que le retrait (deuil, séparation, etc.) de 
l'un des membres; et, conséquemment, peut être considérée com-
me étant une période de crise pour la famille. 
Pour LeMasters (1957), le concept de "crise" est uti-
lisé à partir de la définition que Hill (1949) en donne. Hill 
(1949) définit la "crise" comme étant "une situation qui crée 
un sentiment d'insécurité aigüe et qui défait les modèles habi-
tuels d'action en en exigeant de nouveaux" (p. 9, traduction 
de l'auteur). 
LeMasters (1957), à partir d'une entrevue non-struc-
turée avec le couple de nouveaux parents, recueillit des don-
nées concernant le niveau de "crise" vécu par ceux-ci après la 
naissance de leur premier enfant. Une échelle de cinq points 
fut utilisée afin de codifier les informations recueillies 
lors de l'entrevue: ( 1 ) aucune crise; (2) crise légère; 
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(3) crise moyenne; (4) crise étendue; et (5) crise sévère . 
Aucun renseignement n'est donné sur la façon précise permet-
tant d'évaluer chacun des cinq niveaux de crise, il est cepen-
dant fait mention que l'évaluation du vécu du couple (type de 
crise) est faite "conjointement" par les époux et l'expérimen-
tateur lors de l'entrevue. 
Les résultats obtenus par cette méthode de cueillet-
t e des don née sin d i que n t que 8 3 96 des cou pIe s r e n con t rés (3 8 
couples sur 46) rapportent faire l'expérience d'une crise " ' e-
tendue" et "sévère" à la suite de la naissance de leur pre-
mier enfant. 
Par la suite, plusieurs études reprirent intégrale-
ment (Dyer, 1963) ou en partie (Hobbs, 1965,1968; Hobbs et 
Cole, 1976; Hobbs et Wimbish, 1977) la thèse de LeMasters 
(1957) concernant l'état de crise vécu lors de la naissance 
du premier enfant. 
Dyer (1963) reprend intégralement les objecti fs, 
les hypothèses et la méthodologie de LeMasters (1957) sauf 
qu'il utilise, afin de recueillir les données, un questionnai-
re papier-crayon plutôt qu'une entrevue avec les conjoints . 
Les résultats obtenus indiquent que 53% des couples (17 cou-
pIes sur 32) rapportent que leur vécu, après la naissance de 
leur premier enfant, peut ê tre con s idéré comme étant une pé-
riode de crise "étendue" o u " s évèr e "; e t 3 8 % rapportent vivre 
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une crise "moyenne". 
Hobbs (1965) arrive à des résultats très différents 
de ceux de LeMasters (1957) et Dyer (1963) . A la différence 
de ses deux prédécesseurs qui rencontrèrent les couples un an 
ou deux après la naissance, Hobbs (1965) utilise un échantil-
lon de couples dont le premier enfant vient de naître récem-
ment (9,8 semaines en moyenne). Les résultats indiquent que 
86,8% des couples se classèrent à l'intérieur de la catégorie 
"crise légère" et qu'il n'y eût aucun couple dans les catégo-
ries "crise étendue" et "crise sévère". De plus, il est sou-
ligné que les femmes obtiennent un score moyen plus élevé que 
les hommes, c'est-à-dire qu'elles rapportent faire l'expérien-
ce d'une période de crise un peu plus intense que l'homme. 
96% des sujets perçoivent la venue du premier enfant au sein 
de la famille comme étant une expérience difficile mais grati-
fiante. 91?~ des pères et 70 % des mères rapportent que leur 
mariage est aussi (sinon plus ) satisfaisant qu'avant la nais-
sance de l'enfant. 
Il semble donc que l'attribution du terme "crise" 
appliqué à la transition au rôle de parent soit inappropriée . 
D'aill e urs, des études plus récentes (Hobbs et Cole, 1976; 
Hobbs et Wimbish, 1977; Jacob y , 1969; Russell, 1974 ) confir-
me nt cet état de chose . 
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En outre, Rossi (1968, 1971) cri tique fermement ce 
qualificatif de "crise" en ce qui concerne la transition au 
rôle de parent. Elle souligne que si la transition se fait 
de façon adéquate (comme c'est le cas pour la majorité des 
couples), alors le mot "crise" ne tient pas. Chaque change-
ment de rôle implique des difficultés de transition et le fait 
de décrire ces difficultés comme étant une crise tient de 
l'exagération (Lamb, 1978). 
Transition au rôle de parent et satisfaction conjugale 
Par ailleurs, une somme considérable de travaux 
(Feldman, 1971; Feldman et Rogoff, 1968; Glenn et McLanahan, 
1982; Hoffman et Mannis, 1978; Luckey et Bain, 1970; Marini, 
1980; Meyerowitz et Feldman, 1966; Russell, 1974; Ryder, 1973; 
Waldron et Routh, 1981) utilise comme variable dépendante la 
satisfaction conjugale lors de la naissance du premier enfant. 
Meyerowitz et Feldman ( 1966) proposent un lien entre 
la transition au rôle de parent et le niveau de satisfaction 
conjugale. Ils évaluent la satisfaction conjugale en faisant 
le compte de la fréquence des expériences "intégratives" et 
"désintégratives". Le terme "expéri e nces intégratives" fait 
référence à des items tels que "rire ensemble", "avoir du plai-
sir à deux"; tandis que "expériences dé s intégratives" fait ré-
féren c e à des items comm e " se querell e r", " se se ntir incom-
pri s(e) ". 
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Meyerowitz et Feldman (1966) utilisent une approche 
longitudinale à court terme impliquant trois entrevues struc-
turées avec le couple à l'intérieur d'un intervalle de dix 
mois. La première entrevue a lieu lors du cinquième mois de 
la grossesse; la seconde, cinq semaines après l'accouchement; 
et, la troisième, cinq mois après l'accouchement. De plus, 
ils se servent de deux groupes contrôle composés de couples 
sans enfant et de couples ayant des enfants. 
Les résul tats indiquent que, à la première étape, 
les couples rapportent avoir un niveau de satisfaction conju-
gale plus bas lors de la grossesse que lors de la période 
avant la grossesse; cette diminution est significativement 
plus importante pour l'homme que pour la femme. A la seconde 
étape (cinq semaines après l'accouchement), un e légère hausse 
au niveau de la satisfaction conjugale est observée. Enfin, 
à la troisième étape (cinq mois après l'accouchement), les 
conjoints rapportent un niveau de satisfaction conjugale enco-
re plus élevé que celui qui était présent avant la grossesse. 
De plus, les résultats indiquent que la naissance du premier 
enfant tend à augmenter, lors d'un conflit entre les conjoints, 
les comportements d' intropuni tion (se blâmer soi -m ême) et 
d'affection envers l'autre ( faire des choses pour l'autre, 
être tendre et transigeant ) et tend à diminuer les comportements 
extrapunitifs ( blâmer ~'autr e) et d'affection e nver s soi-même 
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(faire des choses pour soi) . 
Ryder (1973) met en relation la naissance du premier 
enfant et les deux variables suivantes: la satisfaction con-
jugale telle que mesurée par le questionnaire de Locke et Wal-
lace (1959); et, la seconde variable appelée "lovesickness", 
obtenue à partir des items faisant partie du même questionnai-
re de Locke et Wallace (1959), reliés à un type spécifique de 
commentaires à propos du mariage, ces items réfèrent à la fa-
çon dont le répondant sent que son conjoint porte attention 
à lui et l'aime de façon adéquate. 
Tous les couples de l'échantillon furent évalués 
trois à quatre mois après leur mariage et évalués de nouveau 
un an ou deux plus tard. A partir de cette procédure, trois 
groupes différents ont pu être formés: (1) des couples n'ayant 
eu aucun enfant entre le pré- et le post-test; (2) des couples 
ayant eu un enfant dans l'intervalle entre le pré - et le post-
test mais qUl, lors du pré-test, n'attendaient pas cet enfant 
(la femme n'était pas enceinte); et (3) des couples dont la 
femme était enceinte lors du pré-test et qui, évidemment, 
avaient leur enfant lors du post-test . 
Les résultats de cette étude indiquent que la seule 
corrélation significative se situe au niveau de la seconde 
variable - "lovesickness" - et ceci seulement pour les femmes. 
20 
Donc le s femmes faisant partie de l'échantillon de Ryder (1973) 
rapportent une baisse signi ficative des scores de l'échelle 
"lovesickness" après la naissance de leur premier enfant. Ry-
der (1973) interprète ce résul tat en notant que les femmes, 
ayant eu leur premier enfant, rapportent que leur conjoint ne 
porte pas assez attention à elle après la naissance de l'en-
fant. Cependant, ce résultat n'indique pas si c'est la femme 
qui demande plus d'attention ou si c'est le mari qui en donne 
moins. 
Luckey et Bain (1970) et Russell (1974) attirent 
l'attention sur les éléments gratifiants et positifs pour le 
couple lors de la naissance du premier enfant. 
Luckey et Bain (1970) utilisent deux ,groupes de cou-
ples mariés: le premier, formé de couples satisfaits de leur 
mariage; et, le second, formé de couples insatisfaits. Les 
auteurs rapportent que, comparés aux couples satisfaits, les 
couples insatisfaits perçoivent que leur enfant représente la 
plus importante (sinon la seule) source de satisfaction à l'in-
térieur de leur mariage. Tandis que, pour les couples satis-
faits, c'est le "compagnonnage" (le fait de vivre ensemble) 
qui représente la principale source de satisfaction. 
Russell (1974) rapporte que les couples, impliqués 
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dans son étude, perçoivent la première année après l'accouch e -
ment comme étant modérément stressante et remplie de gratifi-
cations. La d ime nsion de "stress" est évaluée à partir du 
questionnaire de satisfaction conjugale de Locke et Wallace 
(1959) et de la liste d'items (checklist) utilisée par Hobbs 
(1968); tandis que la dimension de "gratification" est mesurée 
à partir d'une liste d'items construite autour de l'aspect 
suivant: demander aux nouveau x parents quels sont les choses 
qui leur font le plus plaisir à l'intérieur de leur nouveau 
rôle. 
Ainsi, il apparaît que les gratifications perçues 
par chacun des conjoints après la naissance du premier enfant 
font davantage référence à des bénéfices personnels qu'à des 
bénéfices liés à la relation conjugale ou aux relations à l'ex-
térieur du couple (famille d'origine, amis, etc.). Il faut 
cependant noter qu'aucun des couples ne perçoit une détério-
ration de leurs relations conjugales ou extra-conjugales. 
Waldron et Routh (1981) mettent en relation la sa-
tisfaction conjugale et les caractéristiques de rôle sexuel 
(féminité, masculinité; androgynie) lors de la transition au 
rôle de parent. Ils font l' hypothèse, en se basant sur des 
études antérieures (Christensen, 1968; Feldman, 1971; Hobbs, 
1965; Luckey et Bain, 1970; Meyerowitz et Feldman, 1966; Rossi, 
1968; Russell, 1974), que la satisfaction conjugale diminue 
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avec la naissance du premier enfant et que cette diminution 
peut varier en fonction des caractéristiques de rôle sexuel 
de chacun des conjoints. De façon plus précise, l'hypothèse 
sous-entend que plus le taux de féminité, chez l'homme et la 
femme, est élevé moins il y a de diminution dans la satisfac-
tion conjugale et vice versa. 
Afin d'évaluer la satisfaction conjugale, Waldron 
et Routh (1981) utilisent le questionnaire de satisfaction 
conjugale de Locke et Wallace (1959) et, pour mesurer les ca-
ractéristiques de rôle sexuel, ils emploient le "Sem Sex Role 
Inventory" (Sem, 1975). Les résultats indiquent que l'évalua-
tion que les femmes donnent de leur satisfaction conjugale 
diminue de façon significative après la naissance de leur pre-
mier enfant. Les données ne sont pas significa'tives pour les 
hommes. Les résultats concordent avec ceux de Hobbs (1965), 
Hobbs et Cole (1976) et Ryder (1973). Cependant, la discus-
sion des résultats ne dit pas quelles sont les raisons de cet-
te diminution dans la satisfaction conjugale chez les femmes 
lors de la naissance du premier enfant. Enfin, la corrélation 
entre la satisfaction conjugale et les caractéristiques de 
rôle sexuel se révèle non-significative et n'appuie donc pas 
l'hypothèse de départ. 
L'inve sti gation de la transition au rôle d e parent 
en r elation avec la satisfaction co njugal e dispose donc d'un 
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support empirique intéressant. Cependant, cette investigation 
a également reçu un support théorique (Burr, 1970, 1971; Hoff-
man et Mannis, 1978; Lamb, 1978; Miller, 1976; Rollins et Gal-
ligan, 1978). 
Rollins et Galligan (1978) posent la question sui-
vante: comment la satisfaction conjugale est-elle reliée à la 
présence d'un enfant au sein de la famille? L'explication 
qu'ils donnent suggère que des échanges systématiques ont lieu 
entre la diade parent-enfant et la diade conjugale. Ainsi, 
l'enfant, en influençant l'interaction parent-enfant, influen-
ce les comportements et les attitudes du parent. Le parent, 
étant également un conjoint, influence l'interaction conjuga-
le, laquelle influence à son tour l'évaluation que les con-
joints font de la qualité de leur relation conjugale. Cette 
évaluation que les conjoints font de la relation conjugale 
constitue, pour Rollins et Galligan (1978), la satisfaction 
conjugale. Par conséquent, ils suggèrent que la satisfaction 
conjugale est indirectement influencée par la présence de l'en-
fant. 
Il est donc aisé de voir que beaucoup d'efforts ont 
été mis au niveau de l'investigation de la satisfaction con-
jugale en rapport avec la naissance du premier enfant et la 
transition au rôle de parent. Néanmoins, Lamb (1978) mention-
ne qu'il est dommage de constater qu'autant d'attention ait 
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été porté à explorer une variable aussi amorphe que la satis-
faction conjugale. 
Plusieurs autres auteurs (Hawkins, 1968; Hawkins et 
Johnsen, 1969; Miller et Sollie, 1980a; Roach et al., 1981; 
Rollins et Cannon, 1974; Spanier et al., 1981) ont fait des 
critiques à propos des travaux antérieurs concernant la satis-
faction conjugale. Par exemple, Roach et al. (1981) et Rol-
lins et Cannon ( 1974) remettent en question les moyens utili-
sés pour définir et évaluer la satisfaction conjugale. Roach 
et al. (1981) notent que les recherches antérieures ont ten-
dance à essayer d'évaluer l'entente et la satisfaction conju-
gale à partir de ce que les conjoints en disent (interviews , 
questionnaires, etc.). Cependant, l'expérience montre qu'il 
n'est pas possible d'évaluer l'état de la relation conjugale 
en se basant unique~ent sur ce que les conjoints rapportent 
puisque cette évaluation est fortement teintée par la percep-
tion que l'individu a de son couple. Pour sa part, Hawkins 
(1968) mentionne que la satisfaction conjugale est en réalité 
une variable d'attitude (attitudinal variable) et est donc la 
propriété de chacun des conjoints. 
Miller et Sollie (1980a) soulignent que la plupart 
des travaux touchant à la naissance du premier enfant mettent 
l'emphase sur la réaction aux changements (sentiments et atti-
tudes ) plutôt que sur les changement s ( comportements) eux-mêmes . 
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Néanmoins, ils affirment qu'il est adéquat de dire que les 
changements comportementaux reliés à la transition au rôle de 
parent sont d'envergure mais que la plupart des nouveaux pa-
rents sont plus ou moins "affectés" par ces changements ou, 
du moins, ils rapportent que ces changements ne les dérangent 
pas outre mesure. 
Il faut, dans ces cas, tenir compte de "l'attrait 




enfant . Lorsque les chercheurs font un 
"nouveau-né" et "problèmes" en demandant 
jusqu'à quel point ils sont affectés par 
rapprochement 
aux parents de 
le bébé ou de 
dire jusqu'à quel point les choses ont changé depuis la nais-
sance, un doute doit être soulevé concernant la véracité et 
la validité des propos des parents (Miller et Sollie, 1980a). 
Notre société a des vues très "romantiques" concernant la 
naissance du premier -enfant (LeMasters, 1970), il est donc 
difficile pour les parents de répondre objectivement aux ques-
tions concernant le changement que la présence du bébé appor-
te dans leur vie (Miller et Sollie, 1980a). 
En résumé, les conclusions qui peuvent être tirées 
des études mettant en relation la naissance du premier enfant 
et la satisfaction conjugale sont les suivantes: (1) il semble 
que l'arrivée du premier enfant diminue la satisfaction que 
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chacun des conjoints a de sa relation conjugale, cette dimi-
nution se retrouve surtout chez la femme, en particulier, au 
niveau de la satisfaction qu'elle a de la façon dont son mari 
lui porte attention et lui exprime de l'affection; (2) l e s 
conjoints ressentant beaucoup d'insatisfaction envers leur 
relation conjugale semblent choisir comme source de satisfac-
tion principale leur enfant, ce dernier agissant ainsi comme 
roue de secours; (3) il semble que la naissance du premier en-
fant apporte aux conjoints autant de gratifications que de 
di fficul tés, ces grati fications apparaissent surtout sous 
forme de bénéfices personnels plutôt que sous forme de béné-
fices conjugaux. 
Transition au rôle de parent et aspects positifs et négatifs 
Concernant les aspects positifs et négatifs reliés 
à la transition au rôle de parent, Miller et Sollie (1980b) 
apportent plus de précision. Ils ont cerné quatre thèmes re-
flétant les aspects positifs de la période de transition au 
rôle de parent ainsi que quatre thèmes reflétant les aspects 
négatifs de cette même période. Ces thèmes sont puisés à par-
tir des commentaires faits par de nouveaux parents après la 
naissance de leur enfant et so nt considérés par les auteurs 
comme étant des information s qualitatives et s ubj ectives . Ces 
commentaires, en regard de leur fréquence d'apparition, ont 
pu néa nmoins être regroupés par thèmes. 
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Le premier thème positif touche aux bénéfices émo-
tionnels dérivés de l'enfant, ceux-ci sont nommément l'a-
mour, la joie, le bonheur et le plaisir. Le nouveau-né re-
présente une source d'affection pour chacun des conjoints. 
Le second thème est le développement et l'enrichis-
sement personnel, ceci inclut le fait d'être dorénavant con-
sidéré comme un adul te mature, responsable et qui plani fie 
pour l'avenir. Ce thème est supporté par l'étude de Hoffman 
et Mannis (1978) qui observent que la transition au rôle de 
parent est vue par les nouveaux parents comme étant une étape 
importante dans le fait de devenir une personne adulte (adult-
hood). 
Le troisième thème positif reflète un sentiment de 
cohésion familiale. L'enfant est considéré comme un lien en-
re le père et la mère et contribue à raffermir les relations 
avec les grand-parents. Ces derniers font l'objet d'une plus 
grande appréciation de la part des nouveaux parents. A ce 
propos, Meyerowitz et Feldman (1966) mentionnent que le nou-
veau statut des parents fait en sorte qu'ils se sentent da-
vantage l ' égal de leurs propres parents, ce sentiment d'éga-
lité est plus prononcé avec le parent du même sexe . Cepen-
dant, Meyerowitz et Feldman (1966) ajoutent que, en dépit de 
ces ajustements inter-générationnels, des conflits so nt relevés 
à ce niveau . 
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Le dernier thème renvoie à un sentiment d'identifi-
cation à l'enfant en le regardant croître et se développer. 
Le fait de devenir parent donne l'opportunité de partager avec 
l'enfant les choses que le parent aimait durant son enfance. 
De plus, la présence de l'enfant donne l'opportunité de se re-
mémorer les expériences de son enfance (De Gramont, 1981). 
Miller et Sollie (198Gb) ont également délimité qua-
tre thèmes reflétant des aspects négatifs de la période de 
transition au rôle de parent. 
Le premier de ces thèmes négatifs touche à la grande 
demande de soin faite par l'enfant. Les nouveaux parents rap-
portent le manque de sommeil, la fatigue constante, le sur-
plus de travail à la maison et le drainage des forces physi-
ques et émotionnelles. 
Un second thème tourne autour des contraintes au 
niveau de la relation conjugale. Même si la relation de cou-
ple est vécue avec plus d'intimité et de rapprochement après 
la naissance de l'enfant, il Y a également des contraintes 
causées par la diminution du temps passé en couple, les chan-
gements dans les relations sexuelles et l'impression que les 
besoins de l'enfant sont plus importants que les besoins du 
mari et de la femme. Concernant les relations sexuelles, 
Meyerowitz et Feldman (1966) rapportent que l'incompatibilité 
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sexuelle augmente après la naissance de l'enfant; les femmes 
rapportent significativement plus d'insatisfactions à propos 
de la relation sexuelle et voient leur mari comme étant celui 
qui détermine la fréquence des relations; par contre, les ma-
ris rapportent une plus grande satisfaction personnelle et un 
partage équitable des décisions concernant l'activité sexuelle. 
Meyerowitz et Feldman (1966) expliquent ce résultat en souli-
gnant que, possiblement, les femmes interprètent la "sexuali-
té" comme faisant partie de la relation globale avec leur mari 
et non pas seulement en se limitant à la relation physique; 
tandis que, pour les hommes, la "se xualité" semble davantage 
se limiter à la relation physique. 
Le troisième thème reflète les efforts émotionnels 
ressentis par les nouveaux parents. Un de ces efforts émo-
tionnels renvoie au fait d'avoir une responsabilité totale 
envers l'enfant. Il Y a aussi le fait de considérer le nom-
bre d'années, jusqu'à la maturité de l'enfant, que les parents 
auront à jouer ce rôle activement. Un autre de ces efforts 
est le sentiment d'incertitude à propos de sa propre compéten-
ce en tant que parent. 
Le dernier thème négatif reflète les restrictions 
et les empêchements dus à l'enfant. Les parents soulèvent 
de s restrictions au niveau de leur vi e s ociale, incluant les 
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loisirs, les voyages, les relations avec les amis, etc. Il y 
a aussi les restrictions financières, particulièrement si la 
femme a quitté son emploi. Il Y a également des restrictions 
de carrière, spécialement pour les femmes. 
Ces éléments, tirés du texte de Miller et Sollie 
(1980b) apportent donc un peu plus de lumière sur les facteurs 
impliqués dans la transition au rôle de parent. 
Transition au rôle de parent et préparation pré-natale 
Quelques études (Mann et al., 1961; McClure et Bre-
wer, 1980; Wente et Crockenberg, 1976; Wylie, 1979) ont été 




Wylie (1979) fait une étude dont le but est d'obser-
relation entre l'anticipation du rôle (role expecta-
qu'un nouveau parent a à jouer et la facilité avec la-
quelle la transition vers ce rôle s'effectue. Elle suggère 
que des attentes et des perceptions réalistes à propos du fait 
de devenir parent peut faciliter la transition vers ce rôle. 
Wylie (1979) utilise, afin d'évaluer la perception 
de l'expérience de la naissance, un questionnaire basé sur les 
listes d'items de Hobbs (1965) et de Russell (1974). Le ques-
tionnaire est administré deux mois avant la naissance afin de 
mesurer les attentes face au rôle par e ntal e t s ix mois après 
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la naissance afin de mesurer la facilité de la transition au 
rôle de parent. 
Les résultats de l ' étude de Wylie (1979) indiquent 
que l'anticipation d'une expérience influence la perception 
qu'un individu a de cette expérience . En d'autres termes, 
une personne qui anticipe de façon négative et pessimiste le 
fait de devenir parent est sujet à avoir une perception néga-
tive de l'expérience parentale et vice versa. 
La préparation à la transition au rôle de parent 
semble donc être un élément d'importance. Quelques études 
(Hold, 1972; Kirschner, 1975; McClure et Brewer, 1980; Norr 
et al . 1977; Wente et Crockenberg, 1976) ont touché à l'in-
fluence que la préparation pré-natale (lamaze training) peut 
avoir sur la réaction du père et de la mère après la naissance 
du premier enfant . 
McClure et Brewer (1980) suggèrent que: (1) les per-
sonnes participant à une session de préparation pré-natale 
ont, avant la naissance, des attitudes envers le conjoint et 
l'enfant qui diffèrent des attitudes qu'ont les personnes ne 
participant à aucune préparation; (2) la préparation pré-
natale diminue l'anxiété des conjoints; (3) la préparation pré-
natale augmente positivement les attitudes du couple envers 
leur enfant; et (4) la préparation pré-natale augmente positi-
vement l'attitude que chacun des conjoints a envers l'autre . 
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Les résultats de l'étude de McClure et Brewer (1980) 
indiquent que: (1) avant la naissance, les couples ayant par-
ticipé à la préparation se sentent plus près de leur enfant, 
vivent la grossesse avec moins de responsabilités désagréables 
et considèrent qu'une préparation pré-natale est importante; 
(2) la préparation pré-natale réduit significativement l'an-
xiété après l'accouchement (les couples du groupe contrôle ne 
font pas l'expérience d'une telle réduction d'anxiété post-
partum); (3) la préparation pré-natale n'augmente pas positi-
vement les attitudes du couple envers l'enfant après l'accou-
chement; (4) la préparation pré-natale n'augmente pas positi-
vement l'attitude que chacun des conjoints a envers l'autre 
après l'accouchement. 
Ainsi, la préparation pré-natale ne semble pas avoir 
d'effet au niveau de l'attitude envers le conjoint ou l'en-
fant mais tend, néanmoins, à réduire significativement le taux 
d'anxiété relié à la naissance du premier enfant. Les con-
joints ayant participé à des cours pré-nataux se révèlent 
moins anxieux, après l'accouchement, que ceux qui n'ont pas 
participé à aucune préparation de ce genre. Kirschner (1975), 
Norr et al . (1977) et Wente et Crockenberg (1976) arrivent à 
des conclusions similaires. 
Miller et Sollie (1980a) font remarquer, cependant, 
que la préparation que les parents peuvent se procurer avant 
33 
la naissance de l ' enfant, que se soit par la lecture, les 
cours ou n'importe quoi d'autre, augmente la confiance en soi 
et donne l'impression d'être "prêt" mais aucune préparation 
ou exercice ne peut pleinement simuler les besoins constants 
et immédiats de l'enfant auxquels les parents auront à faire 
face. Donc, les nouveaux parents doivent se trouver des moy-
ens et des stratégies afin de faire face au stress occasionné 
par l'arrivée du premier enfant . 
Transition au rôle de parent et stratégies utilisées 
Jeffcoate et al . (1979) et Miller et Sollie (1980a) 
identifient différents types de stratégies utilisées par les 
nouveaux parents afin de s'adapter au stress occasionné par 
la naissance du premier enfant . 
La première stratégie concerne 
c'est-à-dire, la capaci té de passer d'une 
l'adaptabilité, 
vie organisée et 
prévisible à une vie désorganisée et imprévisible, ceci in-
clut la tâche de devenir plus patient, plus organisé et plus 
flexible. 
Une seconde stratégie fait référence à l'intégration 
familiale. L'intégration familiale, en tant que stratégie, 
renvoie au partage des responsabilités entre les conjoints et 
à la poursuite de certaine s activités qui furent engagées 
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avant la naissance de l'enfant, ceci afin de maintenir un sen-
timent de continuité et de reconnaître l'importance de la re-
lation conjugale. 
Les deux dernières stratégies réfèrent, premièrement, 
à l'utilisation de supports sociaux tels que l'aide des voi-
sins, des parents et des amis; et, deuxièmement, à la plani-
fication de l'avenir, c'est-à-dire, le fait d'avoir des pro-
jets d'avenir tant pour l'enfant que pour les conjoints. 
En outre, Cowan et al. (1978) soulèvent que, en dé-
pit de l'idéologie concernant l'égalité des rôles pour l'homme 
et la femme, il semble que les conjoints tendent à adopter 
des rôles traditionnellement définis et plus différenciés 
pendant les périodes de transition occasionnant du stress et 
de l'anxiété telles que la naissance du premie~ enfant. 
Lamb (1978) et Meyerowitz et Feldman (1966) appuient 
cette différenciation des rôles de l'homme et de la femme lors 
de la naissance du premier enfant. Meyerowitz et Feldman 
(1966) observent que, au cinquième mois de la grossesse et à 
la cinquième semaine après l'accouchement, la distribution du 
pouvoir se fait de façon à ce qu'il y ait des "décisions fémi-
nines" telles que le choix de la nourriture, des "décisions 
partagées" telles que la prise e n charge et l es soins de l'en-
fant et des "décision s masculines" telles que la gestion 
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financière. Cependant, au cinquième mois après l'accouchement, 
Meyerowitz et Feldman (1966) observent que le pouvoir de pri-
se de décision, à l'exception du choix de la nourriture, re-
pose entre les mains de l'homme. Lamb (1978), pour sa part, 
mentionne que la naissance de l'enfant a un impact conserva-
teur sur les rôles sexuels et conjugaux. Il semble que le 
père et la mère adoptent des rôles sexuels traditionnels, lors 
de la naissance du premier enfant, lesquels rôles peuvent in-
fluencer la personnalité autant que les relations familiales. 
D'autres études (Fawcett, 1977; Titus, 1976; Vin-
cent et al., 1980) ont été faites au niveau de la transition 
au rôle de parent. Il est cependant difficile de les classer 
et de les regrouper par catégorie comme il a été fait depuis 
le début de ce chapi tre. Néanmoins, ces études se révèlent 
d'une relative utilité dans la compréhension des facteurs im-
pliqués dans la transition au rôle de parent. 
Titus (1976), dans une étude sur la transi tion au 
rôle de parent, constate que les photographies de famille pri-
sent lors de la période de transition au rôle de parent (nais-
sance du premier enfant) servent à faire l'apprentissage des 
comportements reliés au rôle de parent. Ces photographies de 
famille servent à illustrer le "comportement d'avant-scène" 
(front stage behavior), c'est-à-dire, qu'elles illustrent une 
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partie de la performance d e l'individu, laquelle fonctionne 
habituellement de façon générale et cristallisée dans le but 
de présenter et de définir la situation pour ceux qui obser-
vent cette performance. Titus (1976) mentionne qu'il semble 
évident que ce sont surtout les acteurs ( parents) eux-mêmes 
qui observent leur propre performance en tant que parent; 
néanmoins, . chacune des personnes à qui ils choisissent de 
montrer ces photographies observent ce tte performance. Par 
conséquent, l'aspect cristallisé de la performance d' avant-
scène, présente à l'intérieur des photographies de famille, 
suggère la présence d ' un phénomène de répétition de comporte-
ments lorsqu'une personne tente d'apprendre son nouveau rôle 
de parent. Ainsi, les nouveaux parents se servent de cette 
performance cristallisée afin de juger et de corriger, selon 
la perception qu'ils en ont, la façon dont ils jouent leur 
rôle de parent . 
Fawcett (1977) étudie la relation entre l'identifi-
cation au conjoint et les changements au niveau de l'image cor-
porelle des conjoints un mois avant et deux mois après la 
naissance du premier enfant. Les variables qu'elle utilise 
sont premièrement, l'''identification'' c'est-à-dire, le degré 
de similarité entre les conjoints mes ur ée p ar un index sé man-
tique différentiel (Lazowick, 1955); d euxième me nt, "l'espac e 
corporel p erç u" qui r éfère à la qua n tité d'espace qu'un 
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individu perçoit que son corps occupe, c'est également un in-
dice de la perception qu'un individu a concernant les limites 
de ses frontières corporelles, l ' espace corporel perçu est 
évalué à partir d'un dispositif topographique; enfin, la der-
nière variable est "l'articulation du concept corporel", ceci 
réfère à la capacité qu'un individu a de percevoir et de res-
sentir son corps comme étant distinct de l'environnement, cet-
te variable est mesurée par le test du dessin de la personne. 
Fawcett (1977) formule les quatre hypothèses suivan-
tes: (1) les modèles de changement au niveau de l'espace cor-
porel perçu avant et après l'accouchement seront similaires 
pour chacun des conjoints; (2) plus l'identification entre les 
conjoints est forte, plus la similarité des modèles de chan-
gement au niveau de l'espace corporel perçu avant et après la 
naissance sera grande; (3) les modèles de changement au ni-
veau de l'articulation du concept corporel avant et après 
l'accouchement seront similaires pour chacun des conjoints; 
et (4) plus l'identification entre les conjoints est forte, 
plus la similarité des modèles de changement au niveau de 
l'articulation du concept corporel avant et après la naissance 
sera grande. 
Les résultats indiquent que l'espace corporel perçu 
chez la femme change à me s ure que la forme et l'apparence de 
son corps se modifie. L'espace corporel perçu chez l'homm e 
38 
change également, dans l'intervalle entre le pré- et le post-
test, même si la forme et l'apparence de son corps ne se mo-
difie pas. L'articulation du concept corporel ne change pas 
pour aucun des conjoints durant l'intervalle entre le pré- et 
le post-test. Enfin, l'identification au conjoint n'apparaît 
pas être un facteur de changem3nt a u niveau de l'image corpo-
relle des conjoints. 
Vincent et al. (1980) mentionnent que, pour le cou-
ple, la naissance du premier enfant constitue une des premiè-
res épreuves d'adaptation au changement. Ils tentent donc 
d'établir une description comportementale détaillée du couple 
lors du premier et du second mois après la naissance du pre-
mier enfant. Les auteurs se servent, comme modèle d'explica-
tion, de la théorie de l'apprentissage social de la détresse 
conjugale (Birchler et al., 1975; Gottman et al., 1976; Gott-
man et al ., 1977; Vincent et al . 1975). 
Les résultats indiquent que, entre le premier et le 
second mois après la naissance, les comportements échangés 
entre les conjoints ont tendance à se ressembler davantage . 
En d'autres termes, un conjoint répondra à un comportement dé-
plaisant de la part de son partenaire par un comportement dé-
plaisant et répondra à un comportement plaisant par un com-
portement plaisant . De plus, les nouveaux parents évaluent 
l e ur relation conjugale en se basant plus sur les comportements 
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interpersonnels qui ont lieu dans l'immédiat (ici et mainte-
nant). En d'autres termes, les conjoints semblent être plus 
sensibles, lors du second mois après l'accouchement, aux in-
teractions immédiates et à court terme plutôt qu'aux éventua-
lités à long terme. 
Ainsi, les études concernant la transition au rôle 
de parent apportent plus de lumière sur les facteurs impliqués 
dans l'impact que la naissance du premier enfant a sur chacun 
des conjoints. Il apparaît, néanmoins, important d'aller voir 
les différences qui peuvent exister entre le père et la mère 
quant aux réactions et aux attitudes face à la naissance du 
premier enfant. 
Le père 
Traditipnnellement, le statut de parent a été asso-
cié et souvent considéré comme étant synonyme de "maternage"; 
être parent était, la plupart du temps, associé au rôle de la 
mère, surtout lorsque l'en fant étai t en bas âge (OeGramont, 
1981; Soulie et al., 1980) . La contribution et la place du 
père furent longtemps considérées comme étant de peu d'impor-
tance lors des premières années de la vie de l'enfant; ou bien 
encore, le rôle du père fut longtemps considéré comme un ac-
cessoire autour du lien mère-enfant, facilitant celui-ci ou 
le détruisant (Ma hler et al., 1975 ) . 
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Lamb (1978) note que le fait de passer d'une menta-
lité et d'une croyance où l'enfant joue un rôle essentielle-
ment passif lors de sa socialisation à la conviction que le 
processus de socialisation est un mouvement bilatéral, affec-
tant autant 
avant. Lamb 
les parents que l'enfant, fut un grand pas en 
(1978) souligne également que le fait de consi-
dérer que l'enfant a un impact autant sur le père que sur la 
mère fut un autre grand pas en avant pour la psychologie du 
développement. 
Depuis environ deux décennies, plusieurs études 
(Benson, 1968; Bittman, 1978; Fein, 1976, 1978; Green, 1976; 
Greenberg et Morris, 1974; Gilman et Knox, 1976; Howells, 
1969; Knox et Gilman, 1974; Liebenberg, 1967, 1969; Parke et 
Sawin, 1976; Trethowan, 1968; Trethowan et Colon, 1965; Wain-
right, 1966) ont centré leurs efforts sur l'investigation des 
aspects impliqués dans la transition au rôle de père. 
Cependant, plusieurs travaux se sont concentrés uni-
quement sur l'étude des cas de pathologie, chez les hommes, 
suite à la naissance du premier enfant. L'énumération de 
quelques ti tres montre bien l'orientation de ces travau x : 
"Pregnancy as a precipitant of mental illness in men" (F ree-
man, 1951); "Fatherhood as a precipitant of mental illness" 
(Wainright, 1966); "Sexually deviant behavior in expectant fa-
thers" (Hartman et Nicolay, 1966 ) ; "Paranoid psychoses with 
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impending or newly established fatherhood" (Retterstol, 1968); 
"The husband's role in psychiatric illness associated with 
childbearing" (Kaplan et Blackman, 1969); et "Psychoses in 
males in relation to their wives' pregnancy and childbirth" 
(Ginath, 1974). 
Les études cliniques décrivant des réactions extrê-
mes et symptômatologiques chez l'homme n'apportent, cependant, 
pas beaucoup de lumière sur les facteurs et les aspects de la 
transition au rôle de père. 
Jessner et al. (1970) présentent une interprétation 
psychanalytique du vécu de l'homme lors de la grossesse de son 
épouse. Ils notent que les sentiments paternels sont formés 
par une combinaison des désirs de l'homme d'engendrer un en-
fant, de son envie de posséder les habiletés de la femme à 
prendre soin de l'enfant et de l'identification à son propre 
père. A ce stade, la tâche de l'homme consiste à s'identi-
fier à son enfant et de transformer ce lien émotionnel en un 
amour de relation objectale altruiste (altruistic related ob-
ject love). 
Fein ( 1976, 1978) apporte d'autres précisions sur 
le vécu de l'homme. avant et après la naissance du premier en-
fant. Il utilise un groupe de trente (3 0) couples dont la fem-
me est enceinte de son premier enfant. La cueillette des 
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données se fit quatre semaines avant et six semaines après 
l'accouchement. Il tente d'inve stig uer les trois variables 
suivantes: (1) la dépendance de l 'homme envers sa femme; (2) 
le partage conjugal; et (3) l'anxiété. L'étude de ces varia-
bles se fait à partir d'une combinaison d'instruments de me-
sure construits spécifiquement pour la recherche de Fein (1976) 
et d'une entrevue avec le couple portant sur l'exploration des 
sentiments de l'homme et de la femme avant et après l'accou-
chement. 
La variable "dépendance" est choisie par Fein (1976) 
à cause de la "mythologie" qui entoure le vécu de l' homme 
avant et après la naissance de son premier enfant. Cette 
croyance considère l'homme, au moment de la transition au rôle 
de père, comme étant en train de perdre son unique source 
d'approvisionnement émotionnel - sa femme. Celle-ci est con-
sidérée comme ignorant son mari pour se consacrer et se dé-
vouer uniquement à l'enfant, lais sa nt ainsi son partenaire 
aux prises avec ses besoins de dépendance insatisfaits et 
fru st rés. Fein ( 1976) tent e donc de vérifier la véracité 
d'une telle croyance. 
La variable "p artage conjugal" fait référenc e à deu x 
choses: (a) la façon dont les conjoints part agent le s tâches 
et le s responsabilités entre eux ; et (b) le processus par le-
quel ce partage influence leur entente conjugale . 
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L'anxiété, dans l'étude de Fein (1976), réfère à la 
façon dont l'homme est affecté par les changements occasionnés 
par la venue du premier enfant. Le taux d'anxiété donne donc 
un indice général de bien-être ainsi qu'une évaluation de l'é-
tendue de la réaction aux changements . 
Les résultats indiquent que les semaines qui précè-
dent l'accouchement provoquent, chez l'homme, une anxiété plus 
élevée et un besoin de dépendance plus étendu que ne le font 
les semaines qui suivent l'accouchement . Il semble cependant 
que les deux ou trois premières semaines après l'accouchement 
provoquent une anxiété aussi élevée et un besoin de dépendan-
ce aussi étendu que lors de la grossesse mais que, par après, 
cette anxiété et ce besoin de dépendance diminue considéra-
b l e fT, e nt, pro v 0 qua n t ai n s i un é t a t con for t a b l e 10 r s de las i x i è-
me semaine suivant la naissance de l'enfant. 
De plus, les résultats indiquent que les hommes qui 
semblent s'adapter le mieux à leur nouveau style de vie en 
compagnie de leur femme et de leur enfant sont ceux qui adop-
tent un des rôles suivants: (1) le gagne-pain de la famille, 
celui qui apporte à la famille la sécurité financière et qui 
aide, occasionnellement, pour les soins de l'enfant; ou (2) 
celui qui agit comme l'égal de la femme c'est-à-dire, qui con-
sidère les soins de l'enfant comme étant autant de son ressort 
et de sa responsabilité. Cependant, Fein (1976, 1978) ne 
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donne aucune précision concernant les raisons qui font que ces 
deux types de rôle paternel facilitent l'adaptation de l'hom-
me lors de la transition au rôle de père. Néanmoins, Fein 
(1978) conclut en disant que l'ajustement adéquat chez l'homme, 
après la naissance de l'enfant, est relié à la façon dont il 
développe un certain type de rôle "cohérent", c'est-à-dire, 
un modèle de comportement qui tient compte, en même temps, de 





travaux (Fengler et Wood, 
et Yarrow, 1973; Thompson, 
1973; Humphrey, 
1978) touchent 
aux différences sexuelles, entre l'homme et la femme, au ni-
veau de la réaction à la naissance du premier enfant. 
L'étude de Humphrey (1977) suggère que la femme a 
tendance à considérer la maternité comme étant une source 
d'enrichissement personnel tandis que l'homme a tendance à 
considérer la paternité comme étant surtout une marqu e d'iden-
tité sexuelle et, à un degré moindre, comme étant une source 
d'enrichissement personnel. De plus, les résultats de l'étu-
de de Humphrey (1977) supportent le concept des différences 
traditionnelles entre le rôle de l'homme et celui de la femme. 
Knox et Gilman (1974 ) tentent de répondre aux trois 
questions suivantes: (1 ) comm e nt l'homme se prépare-t-il à la 
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paternité et participe-t-il aux soins de l'enfant?; (2) com-
ment le père se sent-il envers son enfant?; et (3) comment 
l'enfant affecte-t-il le mariage, la famille étendue et les 
relations parentales tels que perçus par le père? 
L'étude de Knox et Gilman (1974) rapporte que les 
pères donnent le biberon en moyenne cinq fois par semaine et 
changent les couches en moyenne six fois par semaine. Les 
auteurs interprètent ce résultat en fonction de la socialisa-
tion de l'homme dans notre société. Les parents, les pairs 
et le système économique font en sorte que les hommes aient 
peu de préparation pour leur rôle de père et que leur partici-
pation soit minimale (Knox et Gilman, 1974). Les hommes sont 
plus impliqués à l'intérieur d'un rôle de production et de 
travail qu'à l'intérieur d'un rôle de parent, ceci parce qu'ils 
ont été éduqués à agir surtout à l'intérieur d'un rôle occu-
pationnel (Benson, 1968). 
Même si les répondants de l'étude de Knox et Gilman 
(1974) n'ont eu que peu de préparation et ne se sont impliqués 
que minimalement à l'intérieur des soins journaliers de leur 
enfant, tous rapportent des sentiments positifs envers leur 
bébé. 
De plus, même si la plupart des pères (75%) rappor-
tent qu e leur enfant n'a eu aucun effet s ur leur mariage, 20% 
rapportent que leur relation conjugale s 'e st améliorée et 3% 
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indiquent qu'elle s'est appauvrie. 85% des pères ne perçoi-
vent aucun changement dans leur relation avec la famille éten-
due et 20% indiquent que, néanmoins, cette relation s'est amé-
liorée. 
Knox et Gilman (1974) concluent donc en disant que 
ces résultats suggèrent que les hommes s'adaptent relativement 
bien à la paternité, cette adaptation semble se faire indé-
pendamment de la préparation reçue; de plus, il apparaît que 
la réaction des hommes est intimement reliée à l'adaptation 
de leur femme lors de la transition au rôle de parent. A ce 
sujet, Meyerowitz et Feldman (1966) font remarquer que la fé-
condation et la grossesse de la femme occasionnent une hausse 
au niveau de l'estime de soi chez l'homme. Ceci démontre les 
liens de mutualité et de réciprocité qui existent entre le 
père et la mère lors de la naissance du premier enfant (Knox 
et Gilman, 1974 ) . 
8arnhill et al. (1979) examinent la transition au 
rôle de père en fonction de six tâches développementales qui 
doivent être accomplies afin que le processus de transition 
de rôle soit gratifiant et satisfaisant; l'adéquacité avec 
laquelle ces tâches sont maîtrisées détermine si la transition 
au rôle de père est vécue comme étant une période de crise ou 
de croissance pour l'homme. 
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La première de ces tâches concerne la prise de dé-
cision. En premier lieu, le père doit décider d'avoir ou non 
un enfant ou, placé devant le fait, d'accepter la réalité 
qu'il va en avoir un. Considérant la portée des méthodes con-
traceptives et des procédures légales d'interruption volon-
taire de grossesse, ce choix en est vraiment un dans la plu-
part des cas (Callahan, 1970; Schlesinger, 1974; Gourgues et 
~, 1978; Guay, 1980). 
La seconde tâche réfère à un certain type deuil. Au 
moment où le nouveau père prend possession de son rôle pater-
nel, il doit, en même temps, faire face à une perte substan-
tielle, celle-ci inclut une certaine perte de la liberté per-
sonnelle, une perte au niveau de l'attention que sa femme lui 
I-lorte, et donc perte de la liberté et de la flexibilité à 
l'intérieur de la relation conjugale. 
La troisième tâche représente le travail d'empathie 
que l'homme effectue envers sa femme. Une des tâches les plus 
satisfaisantes pour le nouveau père est de supporter et d'ai-
der sa femme tout au long de la grossesse et lors de l'accou-
chement. Une telle tâche permet au père de sentir qu'il est 
important et non pas sans utilité. 
fant. 
La quatrième tâche renvoie à l'intégration de l'en-
A la fin de la grossesse, l'enfant devient une réalité 
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concrète et palpable qui doit être intégrée à l'intérieur de 
vie temporelle, spatiale et sociale de la jeune famille. Le 
père a besoin de maintenir son acceptation de l'enfant tout 
en étant fréquemment relégué à la seconde ou, du moins, à une 
place différente dans les priorités de son épouse. Le père 
doit se poser les questions suivantes: combien de temps est-
ce que je passe avec ma femme?; combien de temps est-ce que 
je passe avec la mère de mon enfant? 
Une cinquième tâche concerne l' établissement de 
frontières familiale et la différentiation d'avec la famille 
étendue. Cette tâche inclut des actions aussi concrètes que 
le fait de décider de la durée de temps que les visiteurs peu-
vent passer avec la mère ou l'enfant et la décision à savoir 
quelles personnes ont la permission d'avoir une influence (et 
jusqu'à quel point) sur l'enfant. De plus, le nouveau père 
s'est élevé d'une génération, devenant principalement un pa-
rent plutôt qu'un fils, il doit donc modifier le rôle qu'il 
a à l'intérieur de sa famille d'origine. 
La dernière tâche fait référence à l'établissement 
d'un nouvel équilibre faisant suite à l'accomplissement et la 
maîtrise des cinq tâches précédentes. Le nouveau père doit 
faire une synthèse affective et intellectuelle de toutes les 
autres tâches. 8arnhill et a l. ( 1979) nomm e nt cette étape 
finale " s ynergie". 
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Il est donc possible de constater que plusieurs élé-
ments, énoncés plus haut, sont spéci fiques au vécu du père 
lors de la naissance du premier enfant . Il est néanmoins pos-
sible de relever certains éléments qui touchent autant le pè-
re que la mère. Par exemple, la tâche du "deuil" (Barnhill 
et al . , 1979) semble toucher de plus près le père tandis que 
les tâches de "prise de décision" et "d'établissement des 
frontières familiales" concernent autant le père que la mère. 
La prochaine section tr~itera donc du vécu de la 
mère lors de la naissance du premier enfant et de la transi-
tion au rôle de mère. 
La mère 
Il est possible de répertorier, dans la littérature, 
une grande quantité de travaux se rapportant à la relation 
mère-enfant lors des tous premiers mois de la vie de celui-ci 
(Ainsworth et 
1974; Bowlby, 
Bell, 1974; Bell, 1974; Bell et Ainsworth, 
1969, 1973; Brazelton, 1978; Brazelton et al . , 
1975; Bromwich, 1977; Davids et al., 1963). Cependant, il n'y 
a que peu d'études qui font l'investigation directe de l'im-
pact de la naissance du premier enfant sur la mère ou de la 
réaction de celle-ci face à la venue de son premier enfant . 
Malgré le peu de recherches à ce sujet, certaine s 
études apportent du matériel intére s sant concernant le vécu 
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de la mère lors de la naissance de son premier enfant (Colman, 
1969; Curry, 1979; Oavids et Holden, 1970; Golan, 1981; Green-
berg et aL, 1973; Hoffman, 1978; Mercer, 1981; Pines, 1972). 
Hoffman (1978) procède à une étude qui implique 1569 
femmes, en dessous de 40 ans, et 456 de leurs maris. Les don-
nées sont recueillies à partir d'entrevues individuelles 
structurées. Hoffman (1978) emploie deux façons d'examiner 
les informations recueillies afin de constater l'effet du 
premier enfant sur le rôle de la femme. Premièrement, l'effet 
du premier enfant peut être constaté à partir de ce que les 
femmes elle-mêmes rapportent dans leurs propos. L'autre façon 
est de comparer les femmes n'ayant pas encore d'enfant avec 
celles qui en ont (un ou plusieurs), cette comparaison est 
faite en regard des aspects spécifiques de leur rôle de femme. 
Les résultats de Hoffman (1978) indiquent que, à la 
question "comment la vie d'une femme change-t-elle lorsqu'elle 
a des enfants?", une grande variété de réponses est donnée. 
Cependant, la réponse la plus commune est que l'enfant change 
le rôle de la femme en la faisant devenir une personne adulte. 
Environ 20% des mères et 16% des non-mères mentionnent cette 
modification et la considère comme étant positive. Ce résul-
tat est supporté par Hoffman et Mannis (1978) et Miller et 
Sollie ( 1980b). Il apparaît donc que le premier enfant établit 
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définitivement la nouvelle mère à l'intérieur d'un rôle de 
femme adulte et responsable. 
Un autre résultat qui ressort de l'étude de Hoffman 
(1978) est que la naissance du premier enfant modifie la per-
ception que les femmes ont de leur rôle; après la naissance 
de l'enfant, celles-ci se considèrent dorénavant impliquées 
à l'intérieur d'un rôle plus tradi tionnel (femme au foyer). 
Hoffman (1978) explique ce résultat par le fait que, après la 
naissance de leur enfant, les femmes ont tendance à quitter 
leur emploi pour se concentrer sur le travail journalier de 
la maison (environ 90% des femmes impliquées dans cette étude 
avaient un emploi occasionnel ou régulier avant la naissance 
de leur enfant). Le statut occupationnel de la femme étant 
modifié, cela semble altérer la façon dont celle-ci perçoit 
son rôle lorsqu'elle devient mère. Le support économique se 
trouvant presque exclusivement dans les mains de l'homme et 
le support quotidien de l'enfant presque exclusivement dans 
les mains de la femme, il est adéquat de dire que le premier 
enfant accroî t la séparation des fonctions entre l' homme et 
la femme (Hoffman, 1978) et augmente ainsi la complémentarité 
entre les conjoints. 
Entwisle et Doering (1981), dans une étude sur la 
naissance du premier enfant, demandent aux femmes, lors du 
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sixième mois après l ' accouchement, à quel moment elles ont 
commencé à se sentir réellement une mère . 
Les résultats indiquent qu'aucun des sujets ne donne 
la réponse " pas encore" . Cependant, 9% rapportent que ce ne 
fût pas avant le cinquième ou sixième mois après l'accouche-
ment, 19~~ indiquent que ce sentiment est apparu lors de la 
grossesse ou tout de suite après l ' accouchement . La majorité 
rapportent que ce sentiment d'être réellement une mère a dé-
buté vers la sixième semaine après l'accouchement . 
Par la suite, Entwisle et Doering (1981) demandent 
aux mères de dire qu'est-ce au juste, qui les a fai t se 
sentir une mère et quel a été le point tournant . 
Les résultats indiquent que les femmes ayant eu ce 
sentiment à partir de la grossesse ou quelques jours après 
l ' accouche ment menti onnent, comme élément déclenchant, le con-
tact physique avec l'enfant, l'intimité et spécialement l'al-
laitement au sein. Celles qui se sentirent mère après quel-
ques semaines mettent l'emphase sur l ' aspect des responsabi-
lités envers l'enfant. Les femmes ayant eu ce sentiment ma-
ternel seulement après qu e lques mois rapportent que cela est 
apparu quand l'enfant a commencé à leur répondre ( sourires, 
reconnaissance, etc.) . 
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Grossman et al. (1980) notent que l'adaptation à 
l'enfant que la femme doit effectuer constitue une tâche émo-
tionnelle d'une grande difficulté puisque, à ce moment, la 
femme doit élargir et étendre son identité afin d'y inclure 
le rôle de mère et, en plus, elle doit intégrer ce nouveau 
rôle à la perception qu'elle a d'elle-même. Cette modifica-
tion à l'intérieur de la perception de soi n'est pas requise 
lorsque la femme est déjà une mère et qu'elle ajoute un autre 
enfant à sa famille. Bien qu'elle ait la même quantité de 
travail matériel que la nouvelle mère, la mère expérimentée 
n'est pas dans une situation où son travail émotionnel doit 
inclure cette tâche difficile de changer et de réorganiser 
son identité personnelle et la perception qu'elle a d'elle-
même . 
Influence parentale 
Depuis le début de ce chapitre, certaines évidences 
ont été, indirectement, soulevées concernant l'influence pa-
rentale, c'est-à-dire, l'influence du modèle parental qu'un 
individu a reçu lors de son enfance sur la façon dont il joue 
son nouveau rôle de parent. 
Il a été souligné plus tôt (McClure et Brewer, 1980; 
Miller et Sollie, 1980a; Wente et Crockenberg, 1976) que la 
préparation à la naissance du premier enfant ne suffit pas à 
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faciliter l'adoption et l'acquisition du rôle parental et que 
l'apprentissage de ce rôle semble se faire au moment même où 
l'enfant fait partie de la réalité de tous les jours (Miller 
et Sollie, 1980a; Titus, 1976). 
Les études empiriques sur la façon dont les propres 
parents d'un individu influencent le modèle de comportement 
que celui-ci adopte lors de la transition au rôle de parent 
sont inexistantes. Les seules notions qui existent à ce ni-
veau sont d'ordre clinique et théorique. Cependant, l'inves-
tigation de l'influence parentale a fait l'objet d'études em-
piriques se rapportant à d'autres aspects que la naissance du 
premier enfant et la transition au rôle de parent. Par exem-
ple, Aaron et al. (1974), Côté (1978) et Winch (1958) ont étu-
dié l'influence parentale concernant la sélection du conjoint. 
Lurie (1974) constate que la revue de littérature 
des travaux antérieurs (Ackerman, 1958; Framo, 1965; Napier 
et Whi taker, 1980; Markowi tz et Kadis, 1972, sont parmi une 
volumineuse quantité de références) suggère que ce qui se pas-
se à l'intérieur de la famille dans laquelle un individu gran-
dit - la famille d'origine - affecte directement la famille 
qu'il fonde - la famille de procréation. Le modèle et la struc-
ture de relation que cet individu observe et perçoit entre ses 
parents, au niveau de l'affection, de la dominance et de l'har-
monie à l'intérieur du couple, peuvent être répétés avec son 
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propre conjoint; ou bien, les lacunes et les failles per ç ues 
dans la relation entre ses parents peuvent ê tr e compensées à 
l'intérieur de son propre couple ( Lurie, 1974 ) . Ainsi, pa-
rents et enfants peu vent s ervir d e référents l'un envers l'au-
tre, les parents suggérant à leurs enfants à quoi ils ressem-
bleront à tel ou tel moment dans leur cycle de vie (Bowen, 
1978, 1981; Framo, 1970, 1976; Hoffman, 1981; Lurie, 1974). 
Carter et McGoldrick (1980) notent que si les pa-
rents d'un individu étaient relativement à l ' aise de jouer ce 
rôle parental et ont accompli la tâche sans ressentir trop 
d'anxiété, la naissance du premier enfant produira, chez les 
nouveaux parents, juste le stress normal pour un système en 
train d'étendre ses frontières afin d'y faire entrer un autre 
membre. Si, par contre, le rôle de parent fût ' vécu, à l' in-
térieur de la famille d'origine, avec malaise et anxiété, la 
naissance du premier enfant produira, chez les conjoints, une 
hausse d'anxiété et une difficulté à effectuer la transition 
au rôle de parent . Les nouveaux parents "héritent" donc du 
stress des générations précédentes se rapportant au rôle et à 
la tâche de parent (Carter et McGoldrick, 1980 ) . 
Naissance du premier enf a nt et 
perception interpersonnelle 
Comm e il a é té él a bor é plu s t ô t, l' a rrivé e d'un pr e -
mi e r e nf a nt e ntr aî ne, pour c hac un des co n joi n ts , un e tr a ns itio n 
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de rôle. Plusieurs considérations cliniques, théoriques et 
empiriques, exposées tout au long de ce chapitre, rendent comp-
te de ce fait. 
Burr (1970) souligne que chaque rôle qu'un individu 
adopte s'appuie sur un modèle de comportement qui lui est 
propre; il ajoute qu'un rôle ne peut être défini qu'en termes 
des comportements qui lui sont sous-jacents. Un changement 
de rôle implique donc une modification du répertoire de com-
portements que l'individu a à sa disposition (B urr, 1970, 1971). 
Ainsi, dans cette optique, la naissance du premier 
enfant, en raison de la transition de rôle qu'elle entraîne, 
implique également des modifications à l'intérieur du réper-
toire de comportements dont chacun des conjoints dispose. 
Miller et Sollie (1980a) font remarquer que la plu-
part des études portant sur la naissance du premier enfant 
peuvent être classées selon deux catégories: (1) les études 
portant sur les changements au niveau des comportements pro-
prement dits; et (2) les études portant sur les changements 
sur le plan psychologique (affects, attitudes, etc . ) . La pré-
sente recherche choisit de s'insérer dans la seconde catégorie 
afin d'observer l'impact de la naissance du premier enfant sur 
les conjoints. 
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En effet, notre recherche concentre ses efforts sur 
l'étude de la perception interpersonnelle des conjoints lors 
de la période de transition au rôle de parent. 
Le terme "perception interpersonnelle", utilisé par 
Hould (1979), fait référence à la perception qu'un individu a 
de lui-même, ou d'une autre personne, à l'intérieur d'un con-
texte de relation interpersonnelle. Ainsi, l'uni té de base 
sur laquelle se construit la perception interpersonnelle est 
donc le comportement interpersonnel, c'est-à-dire, la façon 
d'agir et de réagir d'une personne face à d'autres personnes. 
Ainsi, la naissance du premier enfant, en entraînant 
une transition de rôle et une modification du répertoire de 
comportements chez les conjoints, devrait entraîner une modi-
fication du répertoire de leurs comportements interpersonnels. 
De plus, considérant l'influence que les propres 
parents des conjoints ont sur la façon dont ces derniers adop-
tent leur nouveau rôle parental, il est possible de supposer 
que la perception qu'un individu a de lui-même et celle qu'il 
a de ses parents se ressemblent davantage après la naissance 
du premier enfant . 
Les considération s précédentes suggèrent donc les 
questions s uivante s : la nais sa nce d 'un premi er enfant modifie-
t-elle la perception qu'un individu a de lui-m ême , de son 
58 
conjoint, de sa mère et de son père? La perception qu'un in-
dividu a de lui-même ressemble-t-elle davantage, après la 
naissance, à la perception qu'il a de ses parents? Telles 
sont les questions auxquelles la présente étude tente d'appor-
ter des réponses. 
Hypothèses 
L'exposé qui précède suggère donc l'existence d'une 
relation entre la variable indépendante, la naissance du pre-
mier enfant, et la variable dépendante, la perception du ré-
pertoire des comportements interpersonnels. 
Ainsi, l'objectif premier de la présente recherche 
est de faire l'étude des changements de perception que chaque 
conjoint a de lui-même, de son (sa) partenaire, de sa mère et 
de son père lors de la période de transition au rôle de parent. 
Le second objectif est d'étudier le jeu de relations 
entre la perception qu'un individu a de ses parents et la per-
ception qu'il a de lui-même et de son conjoint lors de la nais-
sance du premier enfant. En d'autres termes, le second ob-
jectif est d'observer si la ressemblance est plus grande après 
la naissance du premier enfant entre la description qu'un 
individu fait de lui-même et de son conjoint et la description 
qu'il fait de son père et de sa mère. 
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Découlant de ces deux objectifs, les hypothèses mi-
ses à l'épreuve dans cette étude sont les suivantes: 
1 . 
2. 
a) La perception qu'un individu a de son réper-
toire de comportements interpersonnels se 
modifie après la naissance du premier enfant; 
b) La perception qu'un individu a du répertoi-
re des comportements interpersonnels de son 
conjoint se modifie après la naissance du 
premier enfant; 
c) La perception qu'un individu a du répertoi-
re des comportements interpersonnels de sa 
mère se modifie après la naissance du pre-
mier enfant; 
d) La perception qu'un individu a du répertoi-
re des comportements interpersonnels de son 
père se modifie après la naissance du pre-
mier enfant; 
a ) La description qu'un individu fait de lui-
même ressemble davantage, après la naissance 
du premier enfant, à la description qu'il 
fait de ses parents; 
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b) La description qu'un individu fait de son 
conjoint ressemble davantage, après la nais-
sance du premier enfant, à la description 
qu ' il fait de ses parents. 
.. ~ . 
Chapitre II 
Méthodologie 
Le présent chapitre se divise en trois sections. 
Chacune de ces sections fournit les informations nécessaires 
à l'élaboration du contexte méthodologique de la présente re-
cherche. 
La première section fournit les informations relati-
ves à la sélection des sujets et aux caractéristiques de l'é-
chantillon. La seconde section décrit l'instrument de mesure 
utilisé, le test d'évaluation du répertoire des construits 
interpersonnels (TERCI), et en apprécie les qualités psycho-
métriques; de plus, cette seconde section fournit une défini-
tion et une opérationnalisation de chacune des variables dé-
pendantes mesurées par le TERCI. Enfin, la dernière section 
expose les procédures expérimentales utilisées. 
Sujets 
Afin de mettre à l'épreuve les hypothèses avancées, 
une approche longitudinale à mesures répétées (ava nt-après ) 
est choisie. De plus, afin de contrôler la consistance tem-
porelle (s tabilité test-retest) du TERCI à l'intérieur d'un 
intervalle d'environ sept mois, deux groupes distincts de con-
j oints ont été constit ués. Le premier groupe, le groupe 
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expérimental, est formé de couples dont la femme est enceinte 
de son premier enfant; le second groupe, le groupe contrOle, 
est formé de couples n'ayant pas d'enfant. 
Groupe expérimental 
Les sujets du groupe expérimental ont été recrutés 
dans le cadre des cours pré-nataux offerts, par le Centre Hos-
1 pitalier Ste-Marie, aux couples attendant un enfant. 
Un nombre de 46 couples a été sollicité pour "par-
ticiper à une recherche en psychologie concernant l'impact de 
la naissance du premier enfant sur la relation conjugale".2 
Les critères de sélection des couples furent les sui-
vants: (1) que la femme soit enceinte de / son premier enfant; 
(2) que la femme n'ait pas fait l'expérience d'une grossesse 
interrompue (volontairement ou involontairement) antérieure à 
la présente; (3) que l'homme n'ait pas eu d'enfant d'une autre 
union; (4) que les deux partenaires vivent ensemble sous le 
même toit; (5) que les partenaires ne présentent pas de trou-
bles physiques ou mentaux. 
1 
2 
Ces cours sont donnés par le Service de planification fami-
liale du Centre Hospitalier Ste-Marie de Trois-Rivières. Les 
cours pré-nataux ont lieu le soir à raison d'une durée d'en-
viron une heure trente par semaine pendant 14 semaines. 
Ceci constitue le verbatim intégral de la consigne donnée aux 
conjoints. 
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Sur les 46 couples sollicités, un nombre de 19 fut 
retenu pour la première passation. Cependant, trois couples 
furent éliminés n'ayant pu être recontactés (changement d' a-
dresse) et deux autres couples furent écartés en raison de 
leur refus de participer 
présente étude retient un 
aux pré- et post-test et 
à la seconde passation. Ainsi, la 
nombre de 14 couples ayant répondu 
ayant donné naissance à un premier 
enfant dans cet intervalle. 
L'âge des hommes var ie entre 22 et 33 ans, l'âge 
moyen étant de 27,3 ans avec un écart-type de 3,63 ans. L'âge 
des femmes du groupe expérimental varie entre 21 et 29 ans, la 
moyenne se situant à 25,1 ans avec un écart-type de 2,28 ans. 
Le nombre d'années de connaissance, pour l'homme et 
la femme, varie entre et 10 ans, la moyenne se si tuant à 
5,92 ans avec un écart-type de 2,55 ans. Le nombre d'années 
de vie commune des conjoints du groupe expérimental varie en-
tre et 9 ans, la durée moyenne étant de 4,25 ans avec un 
écart-type de 1,77 an. De plus, tous les conjoints du groupe 
expérimental sont mariés. 
Le nombre de mois de grossesse, chez la femme, lors 
du pré-test, varie entre 5 et 7 mois, la moyenne du groupe 
étant à 6,1 mois avec un écart-type de 0,51 mois. Dans 72% 
des cas, la grossesse fut planifiée par les conjoints; et dans 
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2 8 ?~ des cas, e Il e fut un" ace ide n t d e par cou r s " . 
A la question "comment s'est déroulé l' accouche-
men t ? ", 6 4 ?~ des con j 0 i n t s r é p 0 n den t "t r è s b i en" e t 2 9 ?~ r é p 0 n -
dent "moyen". Il y eut un cas où la femme dût accoucher par 
césarienne, ce dernier couple rapporte que l'accouchement 
s'est déroulé difficilement. Tous les pères ont assisté, cer-
tains ont même participé, à la naissance de leur enfant. Pour 
57% des couples, l'enfant est de sexe masculin et pour 43% 
des couples, l'enfant est de sexe féminin. Tous les enfants 
sont nés à terme et sont normalement constitués. 
Aucun des couples du groupe expérimental ne rappor-
te avoir vécu un événement important autre que la naissance 
(perte d'emploi, deuil, séparation, etc . ) durant l'intervalle 
entre le pré- et le post-test. 
Tous les sujets du groupe expérimental, même si 
certains ont perdu leurs parents, rapportent avoir connu leur 
père et leur mère. Ainsi, tous les conjoints ont rempli les 
sections du TERCI relatives à la description de leurs parents. 
Le tableau 1 expose les moyennes et les écart-types, 
pour l'homme et la femme du groupe expérimental, des variables 
d'âge, d'années de connaissance, d'années de vie commune et 
de mois de grossesse. 
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Tableau 1 
Moyennes et écart-types, pour l'homme et la femme du groupe 
expérimental (1), des variables d'âge, de nombre d'années 
de connaissance, de nombre d'années de vie commune 
et de nombre de mois de grossesse 
lors du premier test 
Nombre Nombre 
Age d'années de d'années de 
Sujets N connaissance vie commune 
M M M 
Hommes 14 27,3 3,63 5,92 2,55 4,25 1 ,77 
Femmes 14 25,1 2,28 5,92 2,55 4,25 1 ,77 
Groupe contrôle 
Nombre 




Les sujets du groupe contrôle ont été choisi d'a-
près les caractéristiques d'âge, de nombre d'années de con-
naissance et de nombre d'années de vie commune des conjoints 
du groupe expérimental afin de créer un groupe homogène. 
Les critères de sélection des conjoints appartenant 
au groupe contrôle sont les suivants: (1) que les conjoints 
soient dans le même groupe d'âge que les sujets du groupe ex-
périmental; (2) que les conjoints aient approximativement le 
même nombre d'années de connaissance et de vie commune que les 
conjoints du groupe expérimental; (3) que ni la femme ni l'hom-
me n'aient vécu de grossesse antérieure; ( 4) que les conjoints 
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n'aient pas l'intention d'avoir d'enfant dans l'intervalle 
entre le pré- et le post-test; (5) que les conjoints vivent 
ensemble sous le même toit; et (6) que les conjoints ne pré-
sentent pas de troubles physiques ou mentaux. 
Un nombre de 14 couples fut recruté pour participer 
au pré-test. Cependant, un couple dut être éliminé puisque 
la femme refusa de répondre au post-test. 
est donc constitué de 13 couples. 
Le groupe contrôle 
L'âge des hommes du groupe contrôle varie entre 23 
et 34 ans, la moyenne étant de 25,1 ans avec un écart-type de 
2,81 ans. L'âge des femmes varie entre 20 et 32 ans, la moyen-
ne d'âge se situant à 24,6 ans avec un écart-type de 2,87 ans. 
Le nombre d'années de connaissance varie entre 2 et 
12 ans, la moyenne étant de 5,8 ans avec un écart-type de 2,9 
ans . Le nombre d'années de vie commune varie entre 1 et 9 ans, 
la moyenne se situant à 4 ans avec un écart-type de 2,41 ans. 
Dans 85% des cas, les conjoints sont mariés et dans 15% des 
cas, les conjoints vivent en cohabitation . 
Aucun des conjoints ne rapporte avoir vécu d'événe-
ments importants (perte d'emploi, deuil, etc . ) dans l'inter-
valle entre le pré- et le post-test. De plus, tous les con-
joints du groupe contrôle rapportent avoir connu leur père et 
leur mère . 
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Les moyennes et les écart-types relatifs aux carac-
téristiques d'âge, de nombre d'années de connaissance et de 
vie commune des conjoints du groupe contrôle sont compilés au 
tableau 2. 
Tableau 2 
Moyennes et écart-types, pour l'homme et la femme du 
groupe contrôle (2), des variables d'âge, de nombre 
d'années de connaissance et de nombre d'années 
de vie commune 
Nombre d'années Nombre d'années 
Sujets N Age de connaissance de vie commune 
M CT M cr M cr 
Hommes 1 3 25,1 2,81 5,8 2,90 4,0 2,41 
Femmes 1 3 24,6 2,87 5,8 2,90 4,0 2,41 
Instrument de mesure 
La présente étude utilise comme instrument de mesu-
re le test d'évaluation du répertoire des construits inter-
personnels (TERCI) élaboré par Hould (1979). 
Le TERCI est un questionnaire comprenant une liste 
de 88 items à partir desquels chaque conjoint décrit, en terme 
de comportements interpersonnels, la perception qu'il a de 
lui-même, de son partenaire, de son père et de sa mère. Une 
69 
reproduction du q uestionnaire et du feuillet de réponses se 
trouvent en appendice A. 
Hould (1979) se sert des concepts de Leary (1956) 
sur le diagnostic interpersonnel de la personnalité afin de 
construire le TERCI . Ce test permet donc de faire l ' inventai-
re de la perception qu'une personne a d ' elle-même, de son con-
joint, de son père et de sa mère. A partir de cela, il est 
possible de déterminer le répertoire des comportements inter-
personnels que chacune des personnes répondant au TERCI attri -
bue à elle - même ainsi que le répertoire des comportements in-
terpersonnels qu'elle attribue à son conjoint, son père et sa 
mère. 
Le sujet doit prendre les items de la liste l'un 
après l ' autre et se poser la question suivante : "est-ce que 
ce comportement, ou cette attitude, décrit ou caractérise la 
manière habituelle d'être ou d'agir avec les ge n s de la per-
sonne que je veux décrire?" Le sujet procède ainsi pour les 
quatre personnes-cible qu ' il doit décrire soit: lui-même, son 
conjoint, son père et sa mèr e . Il inscrit un "0" dans la case 
appropriée sur la feuille-réponse lorsque sa réponse est "oui" 
et inscrit un "N" si sa répon se est "non". 
il inscrit "N" . 
S'il a des doutes, 
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Les réponses du sujet sont, par la suite, inscrites 
sur carte perforée et compilées par ordinateur. Toutes les 
étapes de la cotation du TERCI sont ainsi traitées par infor-
matique. 
Définition et opérationnalisation des variables mesurées par 
le TERCI 
Chaque item du TERCI appartient à une catégorie de 
comportements interpersonnels que Hould (1979) nomme "mode 
d'adaptation" (répertoire de comportements privilégiés). Le 
TERCI défini t hui t modes d'adaptation interpersonnels: (1) 
compétition; (2) organisation; (3) critique; (4) méfiance; 
(5) effacement; (6) docilité; (7) serviabilité; et (8) gentil-
lesse (voir Figure 1). Chacun des modes d'adaptation est dé-
signé par une lettre (A-B-C-D-E-F-G-H) qui figure sur le cer-
cIe du TERCI. 
Chaque mode d'adaptation interpersonnel possède une 
série de 11 items classés de façon à ce qu'il y ait des com-
portements banals, modérés et extrêmes à l'intérieur de chaque 
catégorie. Les comportements extrêmes obtiennent une pondé-
ration de 5, les comportements modérés obtiennent une pondéra-
tion entre 2 et 4 inclusivement, et les comportements banals 
obtiennent une pondération de 1. Ainsi, plus un individu ob-
tient un score élevé, plus il s'attribue des comportements 
Figure Cercle illustrant une classification des compor-
tements intersonnels en huit catégories . Chacun des octants 
du cercle présente un échantillonnage des comportements ap-
partenant à chacune des catégories . La partie centrale du 
cercle indique l'aspect adaptif de chaque catégorie de com -
portements. La bande centrale indique le type de comporte-
ment que cette attitude tend à susciter chez l'autre . La 
partie extérie ur e du cercle illustre l'aspect extrême ou ri-
gide d'un type de comportement. L'anneau périphérique du 
cercle est divisé en huit parties, chacune identifiant l'une 
des huit catégories utilisées pour le diagnostic interper-
sonnel . Chacun de s octants est identifié par deux termes, 
l'un reflétant l'aspect modéré, l'autr e l'aspect extrême du 
comportement (a dapté de Leary, 195 7 ) . 
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extrêmes; plus il obtient un score bas, plus il s'attribue 
des comportements banals. Une description détaillée du con-
tenu de chacun des modes d'adaptation interpersonnels in-
cluant l'inventaire des items qui le compose avec leur pondé-
ration respective est reproduite en appendice C. 
Après avoir fait la compilation des résultats d'un 
sujet quant aux huit modes d'adaptation et aux quatre person-
nages décrits, les résultats des 32 échelles (8 modes d'adap-
tation X 4 personnes-cible) sont normalisés, par ordinateur, 
autour d'une moyenne de 15 avec un écart-type de 5. Pour cha-
cun des huit modes d'adaptation, l'ordinateur imprime le score 
normalisé attribué à chacune des personnes-cible (voir Figure 
2) • 
L'étape suivante consiste à réduire les résultats 
des huit modes d'adaptation de façon à ce qu'ils se distri-
buent selon quatre dimensions, facilitant ainsi l'interpréta-
tion du test: (1) domination; (2) intolérance; (3) soumission; 
et (4) dévouement (voir Figure 2). Les 16 résultats (4 dimen-
sions X 4 personnes-cible) ainsi obtenus sont normalisés au-
tour d'une moyenne de 35 avec un écart-type de 10. 
La Figure J expose les étapes de la transformation 
des résultats du TERCI. Les deux premières colonnes montrent 
la transformation des 88 items en huit catégories. La dernière 
MOI MEME PARTENAIRE PERE MERE 
COMPETITION 12 . 00 13 . 57 13 . 57 12 . 00 
ORG ANISATION 9 . 29 9 . 29 23 . 29 9 . 29 
CRITIQUE 11 . 69 11 . 69 16 . 16 11 . 69 
MEFIANCE 9 . 73 11 . 30 16 . 77 14 . 42 
EFFACEMENT 8 . 79 8.79 8.79 13 . 22 
DOCILITE 10 . 52 10.52 9 . 09 13 . 38 
SERVIABILITE 18 . 22 15.87 18 . 22 16 . 46 
GENTILLESSE 10 . 80 9.46 10 . 80 12 . 15 
DOMINATION 21 .13 21.70 38 . 15 22 . 45 
INTOLERANCE 23 . 73 24 . 73 44 . 08 26 . 74 
SOUMISSION 20 . 13 21.23 23 . 98 31.14 
DEVOUEMENT 32 . 88 29 . 38 31 . 97 33 . 66 
Figure 2 - Exemple de la compilation des réponses du sujet 
462 223 . Cette compilation porte successivement sur la pondé-
ration des données à partir des huit modes d ' adaptation pour 
chacune des quatre descriptions et sur la transformation des 
scores en quatre dimensions pour chacune des descriptions . 
-1-
Répartition des 88 items du TERCI 
en 8 catégories. Les chiffres ré-









- - -------- --- - - -------, 
82,7,15,87,5,29,46,39,51,54,36 
r88~10,64, 72,43,48,78,21,31,74,40 1 
-2-
Répartition des 8 catégories 
d' items en 8 rrodes d' adapta-
tion . .. 00000e rrode se pr~en­
te selon une fOlllle m::x1érée 
ou excessive. 
Mode ----..-i\"--a' adaptation 
Cœpetition ~ Daninatlon 
(m::xlérée) (excessive) 
~e----"B''-â'aœpta:tion 
Organisation - Exploitation 
(m::x1érée) (excessive) 
Mode ----.'<:"- â-'aœp-riifion 
Critique - Hostilité 
(m::x1érée) - (excessive) 
Mcxle "D" d' adùptation 
MéETa.nœ----=-Haine 
(m::x1érée) (excessive) 
Mode "E" d'adaptation 
EffaCeIrent~- déprécia Hon 
(m:x1érée) (excessive) 
MCae-"p-''-d'adaptation 










Représentation des 8 m::x1es d' adaptation 
sur un cercle (8 octants) et leur re-
grcupernent en 4 diIrensions : danination, 




Figure 3 - Présentation des étapes de transfor-
mation des données du TERCI. Chaque colonne de 
la figure représente une étape de la transfor-
mation. 
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colonne montre la transformation des résultats des huit modes 
d'adaptation interpersonnels en quatre dimensions. Chacune de 
ces transformations s'effectue au niveau des quatre personna-
ges décrits . 
Ainsi, le répertoire des comportements interperson-
nels attribué à chacune des personnes-cible peut être évalué à 
partir des scores obtenus sur les quatre dimensions. Les di-
mensions de domination, d'intolérance, de soumission et de dé-
vouement constituent donc les variables dépendantes de la pré-
sente étude . 
Qualités psychométriques 
La fidélité peut être évaluée à partir de sa stabili-
té temporelle. Au niveau des quatre dimensions; la moyenne des 
corrélations test-retest après une période de quatre mois est 
de 0,79 (Dubé, 1978). 
De plus, reposant sur l'hypothèse de l'organisation 
circomplexe des octants (modes d'adaptation) du TERCI, la vali-
dité de construit est estimée à partir de la comparaison d'un 
ensemble de corrélations attendues théoriquement (circomplexité 
parfaite) avec un second ensemble de corrélations obtenues em-
piriquement (circomplexité observée) . L'indice de validité de 
construit du TERCI, calculé de cette façon, est de 0,76, ce qui 
en fait un instrument de mes ure valable pour l'étude de l'im-
pact de la na issa nce du premier enfant sur la perception inter-
personnelle des conjoints. 
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Déroulement de l'expérience 
L'expérimentation s 'est effectuée sur un intervalle 
de 11 mois, de juin 1982 à mai 1983. Le protocole expérimental 
utilisé est un protocole pré-t e st et post-test avec groupe té-
moin CLadouceur et Bégin, 1980). 
L'intervalle de temps entre le pré- et le post-test 
est, en moyenne, de 6,82 mois avec un écart-type de 0,44 mois 
pour le groupe expérimental et de 6,62 mois avec un écart-type 
de 0,51 mois pour le groupe contrôle. Ainsi, les conjoints 
du groupe expérimental ont été évalués une première fois entre 
le sixième et le septième mois de la grossesse et une seconde 
fois entre le troisième et le quatrième mois après la nais-
sance de l'enfant. 
Tous les sujets du groupe expérimental ont été ini-
tialement contactés lors des cours pré-nataux. Chacun des con-
joints était présent lors de ce premier contact. A cette occa-
sion, on leur donna verbalement des informations générales con-
cernant la recherche en cours ainsi que des informations rela-
tives à la tâche à effectuer. 
Les couples furent informés sur le fait que la tâche 
à effectuer, s'ils acceptaient de participer, était de répon-
dre à un questionnaire et c e ci à deux r e prises, une première 
fois de u x à trois mois avan t la nai s sance d e l e ur e nf a nt e t 
un e s e c ond e fois trois à qu a tre moi s a prè s l'accou c he me nt. 
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Aux sujets manifestant le désir de participer, il leur fût 
distribué un ensemble comprenant deux questionnaires du TERCI 
et deux feuillets de réponses à remplir à domicile. 
Les instructions verbales suivantes furent données 
aux couples: (1) se rapporter aux instructions écrites sur le 
questionnaire et le feuillet de réponses (Appendice A); (2) ré-
pondre au test le plus spontanément possible; (3) ne pas re-
garder les réponses du partenaire. 
Les noms, l'adresse et le numéro de téléphone de cha-
que couple furent pris en note. Tous les couples ayant décidé 
de participer furent informés que l'expérimentateur leur télé-
phonerait deux semaines plus tard afin de fixer un rendez-vous. 
Chacun des couples du groupe expérimental fut ainsi 
visité à son domicile. C'est à cette occasion que les con-
joints remettaient les questionnaires et les feuillets de ré-
ponses du TERCI dûment remplis. 
minutes. 
La durée moyenne de ces rencontres fut d'environ 45 
Cette démarche servit, premièrement, à recueillir 
directement les informations relatives aux critères de sélec-
tion exposés plus tôt. En second lieu, cette démarche servit 
à recueillir des informations d'ordre qualitatif concernant 
l'atmosphère dans la maison et l'ambiance dans le couple. En 
de rnier lieu, cette démarch e de rencontre avec le couple avait 
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comme objectif de créer un bon contact avec chacun des con-
joints. 
La raison pour laquelle la création d'un contact 
avec le couple est importante découle du fait que plusieurs 
études longitudinales entreprises avec des conjoints attendant 
un premier enfant souffrent d'un taux d'abandon au post-test 
passablement élevé. Par exemple, Mercer (1981) rapporte un 
taux d'abandon au post-test de 48 %, Wylie (1979) rapporte un 
taux d'abandon de 53% et McClure et Brewer (1980) rapportent 
un taux d'abandon de 62 %. L'hypothèse est faite qu'un bon 
contact avec les conjoints réduit le taux d'abandon au post-
test à un minimum acceptable. 
En effet, le taux d'abandon au post-test de la pré-
sente ét ude se situe à 12% pour le groupe expérimental et à 
7% pour le groupe contrôle. 
Lors du post-test, chacun des couples du groupe ex-
périmental fut recontacté par courrier. Deux questionnaires 
et deux feuillets de réponses du TERCI leur furent envoyés 
ainsi qu'un rappel écrit des instructions de passation du 
TERCI. De plus, lors du post-test, la feuille de renseigne-
ments généraux annexée au feuillet de réponses du TERCI fut 
modifiée afin d' y inclure des questions relatives au déroule-
ment de l'accouchement, à la présence du père à l'accouche-
ment, au sexe et à la santé de l'enfant. 
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Les mêmes procédures expérimentales furent utilisées 
pour les conjoints du groupe contrôle. Chacun des couples fut 
rencontré lors du pré-test afin de recueillir des informations 
relatives aux critères de sélection exposés plus tôt et de 
recueillir les questionnaires et les feuillets de réponses du 
TERCI dûment remplis . Enfin, 6 mois plus tard, il leur fut 
envoyé par courrier un autre ensemble de deux questionnaires 
et de deux feuillets de réponses du TERCI . 
Les résultats du pré-test et du post-test ne furent 
divulgués aux conjoints des deux groupes qu'après que ceux-ci 
eurent répondu au post-test, ceci afin d'éviter que la lectu-
re des résultats du pré-test influence les réponses au post-
test. 
En outre, cette dernière procédure représente une 
stratégie afin de prévenir le sabotage du test. En effet, 
toute la validité du TERCI repose sur la collaboration du su-
jet; ainsi, sachant que les résultats leur seront divulgués, 
chacun des conjoints a donc intérêt à répondre au test avec 
application puisque ses descriptions seront confrontées avec 
celles de son (sa) partenaire (Hould, 1979). 
Chapitre III 
Analyse des résultats 
Le présent chapi tre expose les ré s ul tats obtenus 
lors de la phase d'expérimentation . Il est divisé en trois 
sections: la première section én umère les traitements statis-
tiques utilisés afin d ' éprouver les hypothèses de travail. La 
seconde section présente le s résultats des analyses statisti-
ques qui ont été appliquées aux données recueillies. Enfin, 
la dernière section interprète et discute les résultats obte-
nus en fonction des hypothèses de travail. 
Analyses statistiques 
La première catégorie d'hypothèses de travail a été 
vérifiée par une analyse de variance, de type 2 X 2 X 2, pour 
chacune des descriptions fournies par le TERCI au pré - test et 
au post-test. De plus, une comparaison entre le groupe e xpé-
rimental e t le groupe contrôle au sujet de la stabilité tem-
porelle des résultats obtenus au TERCI a permis d'évaluer l'em-
ploi de cet instrument de mesure sur une période d'environ 
sept mo is pour une population composée de couples attendant 
un premier e nfant . Un coeffi c ient de corrélation d e Pear s on 
a été calcul é entr e les résultat s du pré-t e st et du post-t es t 
pour c ha c un d es g roupes. 
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La seconde catégorie d'hypothèses de travail se rap-
portant à la ressemblance parentale, a été vérifiée par une 
analyse des coefficients de corrélation entre la description 
de soi et la description des parents (soi-père et soi-mère) 
et la description du conjoint et celle des parents (conjoint-
père et conjoint-mère) . Un coefficient de corrélation de Pear-
son a été utilisé afin d ' évaluer la relation entre ces des-
criptions au pré-test et au post-test . 
parties . 
Présentation des résultats 
La présentation des résultats se divise en trois 
La première partie présente l'analyse des différen-
ces observées, entre le pré-test et le post-test, pour les 
deux groupes . La seconde partie présente les analyses relati-
ves à la consistance à travers le temps des résultats obtenus 
au TERCI pour le groupe expérimental et le groupe contrôle. 
Enfin, la troisième partie expose l ' analyse des résultats en 
fonction des corrélations obtenues entre les descriptions "soi-
père", "soi-mère", "conjoint-père" et "conjoint-mère" pour 
l'homme et la femme de chacun des deux groupes . 
Chaque analyse statistique a été effectuée à partir 
du programme "Statistical Package for Social Sciences" (SPSS) 
(Nye et al . , 1975). 
a été fixé à 0,05 . 
Le seuil de signification des hypothèses 
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Analyses des différences de résultats entre le pré-test et le 
post-test pour les deux groupes 
1) Analyses de variance 
Les résultats des analyses de variances, rapportées 
aux tableaux 3, 4, 5 et 6, ne permettent pas de véri fier la 
première catégorie d' hypothèses de travail. En effet, pour 
chacune des descriptions (soi, conjoint, père et mère) au ni-
veau des quatres dimensions (domination, intolérance, soumis-
sion et dévouement) sur le TERCI, les interactions doubles 
"test x sexe" et "test x groupe" n'atteignent pas le seuil de 
significations de 0,05 requis pour confirmer les quatre premiè-
res hypothèses. De plus, les interactions triples entre les 
variables test, groupe et sexe n'atteignent pas, elles non 
plus, le seuil de signification de 0,05. Les moyennes et les 
écart-types des résul tats obtenus, pour les deux groupes au 
pré-test et au post-test, sur chacune des descriptions et di-
mensions du TERCI, sont présentés à l'Appendice D. 
En d'autres termes, les résultats obtenus pour chacu-
ne des descriptions au niveau des quatre dimensions du TERCI 
ne diffèrent pas, de façon significative, selon le groupe et 
le sexe avant et après l'affectation aux conditions expérimen-
tales. La première catégorie d'hypothèses de travail se trou-
ve donc infirmée. 
Tabl eau 3 
Analyse de la variance des ré sultat s obtenus au TERCI pour la 
description de soi au niveau des dimensions de domination, 
d'intolérance, de soumi s sion et de dévouement 
Type de mesure Source de dl Carré F** 
variation moyen p 
Domination-soi Tests (T) * 1 0,285 0,004 0,952 
T x Sexe (S) 1 13,056 0,165 0,685 
T x Groupe (G) 1 12,174 0,154 0,696 
T x G x S 1 0,241 0,003 0,956 
Résiduelle (R) 100 79,021 
Intolérance- Tests (T) 1 57,000 1,252 0,266 
soi 
T x Sexe (S ) 1 3,148 0,069 0,793 
T x Groupe (G) 1 89,87 5 1,975 0,163 
T x G x S 14,941 0,328 0,568 
Résiduelle (R) 100 45,510 
Soumission-soi Tests (T) 1 17 ,682 0,224 0,442 
T x Sexe (S) 15,383 0,195 0,660 
T x Groupe (G) 1 68,642 0,870 0,353 
T x G x S 1,263 0,016 0,900 
Résiduelle ( R) 100 78,910 
Dévouement-s oi Tests (T) 108,882 1,140 0,288 
T x Sexe (S ) 65 ,054 0,681 0,411 
T x Groupe (G) 144,004 1, 508 0,222 
T x G x S 20, 548 0, 215 0,644 
Rés iduelle (R) 100 95 ,488 
* T = pr é-tes t, pos t-tes t ** F 95 ( 1 , 100) = 3 , 95 , 
Tableau 4 
Analyse de la variance des résultats obtenus au TERCI pour la 
description du partenaire au niveau des dimensions de 
domination, d'intolérance, de soumission et de 
dévouement 
Type de mesure Source de dl Carré F** 
variation moyen p 
Domination- Tests (T) * 5,298 0,052 0,820 
conjoint 
T x Sexe (5) 0,222 0,002 0,963 
T x Groupe (G) 1 18,531 0,182 0,671 
T x G x 5 1 2,262 0,022 0,882 
Résiduelle (R) 100 102,033 
Intolérance- Tests (T) 1 26,088 0,416 0,520 
conjoint 
T x Sexe (s) 1 38,306 0,611 0,436 
T x Groupe (G) 1 1,663 0,027 0,871 
T x G x 5 1 72 ,486 1,156 0,285 
Résiduelle (R) 100 62,717 
Soumission- Tests (T) 80,947 1,129 0,291 
conjoint 
T x Sexe (5) 1 89,253 1,245 0,267 
T x Groupe (G) 40,925 0,571 0,452 
T x G x 5 1 0,467 0,007 0,936 
Résiduelle (R) 100 71,712 
Dévouement- Tests CT) 0,019 0,000 0,986 
conjoint 
T x Sexe (5) 0,209 0,003 0,955 
T x Groupe (G) 1 0,139 0,002 0,964 
T x G x 5 1 35,934 0,541 0,464 
Résiduelle (R) 100 66 , 397 
* T = pré-test, post-test ** F 95(1,100) = 3,95 , 
Tableau 5 
Analyse de la variance des résultats obtenus au TERCI pour la 
description du père au niveau des dimensions de domination, 
d'intolérance, de soumission et de dévouement 
Type de mesure Source de dl Carré F** 
variation moyen p 
Domination-père Tests (T) * 0,569 0,006 0,941 
T x Sexe (S) 8,772 0,085 0,771 
T x Groupe (G) 1 5,799 0,056 0,813 
T x G x S 1 0,033 0,000 0,986 
Résiduelle (R) 100 102,963 
Intolérance-père Tests (T) 1 1,285 0,010 0,919 
T x Sexe (S) 63,357 0,508 0,478 
T x Groupe (G) 26,186 0,210 0,648 
T x G x S 35,844 0,287 0,593 
Résiduelle ( R) 100 124,735 
Soumission-père Tests (T) 26,990 0,375 0,542 
T x Sexe (S) 1 5,997 0,083 0,773 
T x Groupe (G) 16,977 0,236 0,628 
T x G x S 0,665 0,009 0,924 
Résiduelle (R) 100 71 ,964 
Dévouement-père Tests (T) 0,546 0,009 0,926 
T x Sexe (S) 1,329 0,021 0,885 
T x Groupe ( G) 2,729 0,043 0,836 
T x G x S 1 0,441 0,007 0,934 
Résiduelle CR) 100 63 ,305 




Analyse de la variance des ré s ultats obtenus au TERCI pour la 
description de la mère au niveau des dimensions de 
domination, d'intolérance, de soumission et de 
dévouement 
Type de mes ure Source de dl Carré F** 
variation moyen p 
Domination-mère Tests (T) * 1 6,957 0,063 0,802 
T x Sexe (S ) 1 62,426 0,565 0,454 
T x Groupe (G) 1 5,184 0,047 0,829 
T x G x S 1 0,269 0,002 0,961 
Résiduelle (R) 100 110,495 
Intolérance-mère Tests ( T) 1 44,609 0,512 0,476 
T x Sexe (S ) 1,180 0,014 0,908 
T x Groupe (G) 2,525 0,029 0,865 
T x G x S 1 14,326 0,164 0,686 
Résiduelle (R) 100 87,133 
Soumission-mère Tests (T) 1 58,403 0,605 0,439 
T x Sexe (S) 1 1,498 0,016 0,901 
T x Groupe (G ) 1 0,1 50 0,002 0,969 
T x G x S 1 8,3 39 0,086 0,769 
Résiduelle (R) 100 96,566 
Dévouement-mère Tests ( T) 4,894 0,091 0,763 
T x Sexe (S) 17,771 0,332 0, 566 
T x Groupe (G) 5 ,1 56 0,096 0,7 57 
T x G x S 0,007 0,000 0,991 
Résiduelle ( R) 100 53 , 501 
* T = pré-tes t, pos t-tes t ** F 95( 1,100 ) = 3 , 95 , 
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Puisque aucune différence significative n'apparaît 
au niveau de l'analyse de variance, les résultats ne font par 
l'objet d'autres tests de signification statistiques . En effet, 
Dayhaw (1969) et Keith (1972) soulignent qu'il est inutile et 
même contre-indiqué de poursuivre l'analyse des données par 
d'autres tests de signi fication (tels que la Technique T de 
Student) lorsque l'analyse de variance ne rapporte aucune dif-
férence significative. Cependant, l ' examen de la variabilité 
des résultats obtenus au TERCI permet de dégager certaines ob-
servations susceptibles d'éclairer l ' effet que la naissance du 
premier enfant a eu sur les variables dépendantes . 
2) Analyse des différences de variabilité entre les résul-
tats du pré-test et du post-test pour les deux groupes. 
L'objet principal de l'analyse des différences de va-
riabilité est d'observer dans quelle mesure se modifient les 
différences individuelles au sein d'un même groupe. Afin de 
juger de l'effet de la naissance du premier enfant sur les dif-
férences entre les individus d'un même groupe, un examen compa-
ratif des variabilités est effectué entre les résultats du pré-
test et du post-test pour le groupe expérimental et le groupe 
contrôle . 
Il existe plusieurs techniques pour éprouver la si-
gnification d'une différence de variabilité . La présente étu-
de utilise le "rapport F de Hartley" afin de comparer les 
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variabilités du pré-test et du post-test pour chacun des grou-
peso Techniquement, le rapport F de Hartley éprouve la signi-
fication d'une différence de variabilité entre deux séries de 
résultats en plaçant au numérateur la plus grande variance et 
en plaçant au dénominateur la plus petite variance. La formule 
devient donc 
F = 0- 2 2 
a- 21 
où a 2 représente une estimation de la variance dans la popula-
tion totale. 
Les résultats concernant la signification des diffé-
rences de variabilités, entre le pré-test et le post-test, pour 
chacune des descriptions et chacune des dimensions sur le TERCI 
sont présentés aux tableaux 7, 8, 9 et 10. 
Les résultats indiquent que, pour le groupe expéri-
mental, des di fférences signi ficatives de variabili té, entre 
le pré-test et le post-test, se retrouvent au niveau des va-
riables "domination-soi" Cp <. 0,05), "intolérance-conjoint" 
Cp <:. 0,001), "intolérance-mère" Cp ~ 0,01), "soumission-conjoint" 
Cp <:.. 0,05), "dévouement-soi" Cp <. 0,001) et "dévouement-père" 
Cp c::. 0,01). Tandis que, pour le groupe contrôle, la seule dif-
férence significative de variabilités se retrouve au niveau de 
la variable "dévouement-soi" Cp <. 0,01). 
En faisant un examen plus précis des scores de varian-
ce, e ntr e le pré-test et le post-test, pour les deux groupes, 
Tableau 7 
Rapport F de Hartley de la différence entre la variance au 
pré-test et la variance au post-test, pour le groupe 
expérimental (GE) et le groupe contrôle (GC), au 
niveau de la dimension de domination pour 
les quatre descriptions du TERCI 
Dimension Variance Variance 
Description Groupe pré-test post-test dl 
Domination- GE 35,80 99,73 (27,27) 
SOI GC 79,60 50,57 ( 25,25) 
Domination- GE 55,46 91,79 (27,27) 
conjoint GC 129,23 122,95 (25,25 ) 
Domination- GE 114,34 117,09 (27,27) 
père GC 90,47 85,42 (25,25 ) 
Domination- GE 93,23 115,83 ( 27,27) 
mère GC 111,14 88,77 (25,25 ) 











Rapport F de Hartley de la différence entre la variance au 
pré-test et la variance au post-test, pour le groupe 
expérimental (GE) et le groupe contrôle (GC), au 
niveau de la dimension d'intolérance pour 
les quatre descriptions du TERCI 
Dimension Variance Variance 
Description Groupe pré-test post-test dl 
Intolérance- GE 44,71 84,36 (27,27) 
soi GC 47,21 35,46 (25,25) 
Intolérance - . GE 54 ,20 187,80 (27,27) 
con.ioint GC 66,73 37,87 (25,25 ) 
Intolérance- GE 112,42 142,66 (27,27) 
père GC 134,81 130,50 (25,25) 
Intolérance- GE 44,42 128,61 (27,27) 
mère GC 63,30 52,10 (25,25) 
** p Z 0,01 












Rapport F de Hartley de la différence entre la variance au 
pré-test et la variance au post-test, pour le groupe 
expérimental (GE) et le groupe contrôle (GC), au 
niveau de la dimension de soumission pour 
les quatre descriptions du TERCI 
Dimension Variance Variance 
Description Groupe pré-test post-test dl 
Soumission- GE 58,83 97,08 (27,27) 
soi GC 73,34 53,75 (25,25) 
Soumission- GE 42,20 101 ,30 (27,27) 
conjoint GC 81,36 74,50 (25,25) 
Soumission- GE 67,47 105,72 (27,27) 
père GC 70,15 68,30 (25,25) 
Soumission- GE 93,92 127,27 (27,27) 












Rapport F de Hartley de la différence entre la variance au 
pré-test et la variance au post-test, pour le groupe 
expérimental (GE) et le groupe contrôle (GC), au 
niveau de la dimension de dévouement pour 
les quatre descriptions du TERCI 
Dimension Variance Variance 
Description Groupe pré-test post-test dl 
Dévouement- GE 25,52 173,31 (27,27) 
soi GC 83,79 25,52 (25,25) 
Dévouement- GE 60,53 72,80 (27,27) 
conjoint GC 66,44 54,41 (25,25) 
Dévouement- GE 48,56 129,31 (27,27) 
père GC 63,62 42,41 (25,25) 
Dévouement- GE 42,67 50,09 (27,27) 
mère GC 64,57 45,76 (25,25) 
** p':::: 0,01 











il est possible de remarquer que la variabilité de chacune des 
16 variables augmente, au post-test, chez le groupe expérimen- . 
talj tandis que la variabilité diminue, au post-test, chez le 
groupe contrôle. 
En d'autres termes, les sujets du groupe expérimental 
se distribuent selon une variabilité plus grande au post-test, 
cet écart dans la variabilité est significatif pour les varia-
bles mentionnées plus haut. Tandis que les sujets du groupe 
contrôle ont tendance à se distribuer selon une variabilité 
plus petite au post-test, cette différence de variabilité n'est 
cependant significative que dans le cas d'une seule variable. 
Ainsi les différences individuelles au sein du groupe expéri-
mental augmentent lors du post-test, alors que les différences 
individuelles au sein du groupe contrôle diminuent. 
Le fait que la variabilité au post-test diminue pour 
le groupe contrôle s'explique par l'effet de "régression sta-
tistique" . Ladouceur et Bégin (1980) définissent la régres-
sion statistique comme étant "l'évolution graduelle vers la 
moyenne d'un résultat situé aux extrémités d'une distribution" 
(p . 47). Ainsi, dans toute recherche à mesures répétées, il 
faut s'attendre à ce que les sujets régressent, de façon plus 
ou moins prononcées selon l'écart entre les résultats, vers la 
moyenne de la population (Ladouceur et Bégin, 1980). 
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Ainsi, en comparant les variances au pré-test et au 
post-test au sein du groupe expérimental et du groupe contrôle, 
pris un à un, on constate certaines modifications significati-
ves de la variabilité entre le pré-test et le post-test. Ce-
pendant, afin de compléter l'analyse de la variabilité, une 
comparaison entre la variabilité du groupe expérimental et la 
variabilité du groupe contrôle est faite. Ceci a pour objectif 
d'éliminer les variations qui semblent significatives si l'on 
considère le groupe expérimental seulement, mais qui ne sont 
pas significatives lorsqu'elles sont comparées au groupe con-
trôle. Après de telles analyses, il est possible de constater 
que, sur les six (6) augmentations significatives de variabili-
té, au sein du groupe expérimental, quatre (4) demeurent si-
gnificatives lorsque comparées aux résultats du , groupe contrô-
le. Ces variations significatives se retrouvent au sein des 
variables "intolérance-conjoint", "intolérance-mère", "dévoue-
ment-soi" et "dévouement-père". 
Il est donc possible de constater, entre ces varia-
bles, une certaine complémentarité. En effet, l'augmentation 
des différences individuelles, au sein du groupe expérimental, 
s'exprime uniquement au niveau des dimensions "intolérance" et 
"dévouement", ces dimensions étant complémentaires sur l'axe 
horizontal du TERCI (voir p. 74, étape -3-). De plus, les va-
riations affectent les descriptions "conjoint" et "mère" au 
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niveau de la dimension "intolérance" et affectent les person-
nages complémentaires, soient les descriptions "soi" et "père", 
au niveau de la dimension "dévouement". L'axe "domination-
soumission" ne présente cependant pas de variations significa-
tives des différences individuelles au sein du groupe expéri-
mental. 
Consistance temporelle des résultats obtenus au TERCI pour les 
deux groupes 
Le tableau 11 expose les coefficients de corrélation 
obtenus, entre les résultats du pré-test et du post-test, pour 
les groupes expérimental et contrôle. 
Les coefficients de corrélation, pour le groupe expé-
rimental, varient entre 0,35 (soumission-père) et 0,81 (domi-
nation-conjoint et domination-père). Les coefficients de cor-
rélation, pour le groupe contrôle, varient entre 0,23 (dévoue-
ment-soi) et 0,94 (intolérance-père). Cependant, il est pos-
sible d'observer que, dans l'ensemble, le groupe expérimental 
obtient des corrélations test-retest plus faibles que le groupe 
contrôle. 
Le tableau 12 expose les coefficients de corrélation 
obtenus, entre les résultats du pré-test et du post-test, pour 
l'homme et la femme de chaque groupe. 
Tableau 11 
Corrélation test-retest pour les groupes expérimental et 
contrôle sur l'ensemble des échelles du TERCI au niveau 
des quatre descriptions pour une période de sept mois. 
GROUPE EXPERIMENTAL GROUPE CONTROLE 
SOI 0,75*** 0,98*** 
CONJOINT 0,81*** 0,92*** 
DOMINA TION 
PERE 0,71*** 0,92*** 
MERE 0,81*** 0,78*** 
SOI 0,58*** 0,79*** 
CONJOINT 0,64*** 0,87*** 
INTOLERANCE 
PERE 0,44** 0,94*** 
MERE 0,70*** 0,80*** 
SOI 0,61*** 0,59**-)1-
CONJOINT 0,40* 0,85*** 
SOUMISSION PERE 0,35* 0,78*** 
MERE 0,72*** 0,85*** 
SOI 0,49** 0,23 
CONJOINT 0,80*** 0,90*** 
DEVOUEMENT 
PERE 0,77*** 0,90*** 
MERE 0,78*** 0,75*** 
* P L.. 0,05 
** p ~ 0,01 
*** P <. 0,001 
Tableau 12 
Corrélations test-retest pour l'homme et la femme des groupes 
expérimental et contrôle sur l'ensemble des échelles du TERCI 
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EXPERIMENTAL GROUPE CONTROLE 
FEMME HOMME FEMME 
0,82*** 0,84*** 0,91*** 
0,89*** 0,87*** 0,94*** 
0,72** 0,86*** 0,96*** 
0,93*** 0,91*** 0,69** 
0,77*** 0,71** 0,81*** 
0,85*** 0,94*** 0,62* 
0,59* 0,93*** 0,96*** 
0,87*** 0,57* 0,89*** 
0,80*** 0,82*** 0,43 
0,79*** 0,77*** 0,91*** 
0,37 0,82*** 0,71** 
0,48* 0,88*** 0,79*** 
0,63** 0,75*** 0,06 
0,87*** 0,92*** 0,91*** 
0,76*** 0,91*** 0,85*** 
0,82*** 0,66** 0,85*** 
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Les coefficients de corrélation, pour les hommes du 
groupe expérimental, varient entre 0,06 (intolérance-père) et 
0,82 (dévouement-père) et les coefficients de corrélation, pour 
les femmes du groupe expérimental, varient entre 0,37 (soumis-
sion-père) et 0,93 (domination-mère). Les coefficients de cor-
rélation, pour les hommes du groupe contrôle, varient entre 
0,57 (intolérance-mère) et 0,94 (intolérance-père) et les co-
efficients de corrélation, pour les femmes du groupe contrôle, 
varient entre 0,06 (dévouement-soi) et 0,96 (domination-père 
et intolérance-père). 
De plus, il est possible de constater que ce sont les 
hommes du groupe expérimental qui obtiennent une majorité de 
variables ayant une corrélation test-retest non-significative, 
donc une plus faible stabilité ou consistance temporelle. 
Corrélation entre les descriptions "soi-père", "soi-mère", 
"conjoint-père" et "conjoint-mère" 
Afin d'éprouver la seconde catégorie d'hypothèses 
concernant la similitude des perceptions au post-test, entre 
les descriptions de soi et du conjoint e t les descriptions des 
parents, des coefficients de corrélation ont été calculés, chez 
les deux groupes, pour les paires d e descriptions suivantes au 
niveau des quatre dimensions du TERCI: "soi-père", "soi-mère", 
"conjoint-père" et "conjoint-mère ". De plu s , chacune des cor-
r é l atio ns pour l es paire s de descriptions ont été calculé es à 
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partir des résultats du pré-test et du post-test. C'est la 
comparaison entre les corrélations du pré-test et du post-test 
qui permettra d'éprouver les hypothèses concernant la ressem-
blance parentale. 
Les coefficients de corrélation, pour chacun des grou-
pes, au pré-test et au post-test, sont présentés au tableau 13. 
Les coefficients de corrélation en fonction du sexe des sujets 
de chacun des groupes sont présentés au tableau 14 pour les hom-
mes et au tableau 15 pour les femmes. 
Pour qu'une différence de corrélation, entre le pré-
test et le post-test, soit significative, il faut qu'elle soit 
égale ou supérieure à 0,50 dans le cas du groupe expérimental 
et à 0,51 dans le cas du groupe contrôle. 1 
Il est donc possible de constater, au tableau 13, que 
la seule différence significative, pour le groupe expérimental, 
se retrouve au niveau de la paire de descriptions "soi-père" 
sur la dimension "soumission" (Z = 2,67; p.&:.. 0,01 ). Aucune dif-
dérence significative n'es~ relevée pour le groupe contrôle. 
1 Ces chiffres sont obtenus à partir de la formule suivante: 
Z = (Z1 - Z2) - 0 
(J 
où (Z - Z2) est la différence entre les deux coefficients de 
corrélation transformés en score Z de fisher, (5 est 
z 1 - z 2 
l'erreur-type de la différence entre les coefficients et peut 
ê tre obtenue à partir de la formule suivante : 
Tableau 13 
Corrélations, au pré-test et au post-test, pour les paires de descriptions 
"soi-père", "soi-mère", "conjoint-père" et "conjoint-mère" au niveau 








p <. 0,05 
P <.. 0,01 
P <. 0,001 
expérimental et contrôle 
GROUPE EXPERIMENTAL 
PRE POST 
SOI-PERE 0,29 0,24 
SOI-MERE 0,70*** 0,63*** 
CONJOI NT -PERE 0,13 -0,14 
CONJOINT -MERE 0,40* 0,43* 
SOI-PERE 0,25 0,51** 
SOI-MERE 0,28 0,57*** 
CONJOINT -PERE 0,27 0,37* 
CONJOINT-MERE 0,25 0,43* 
SOI-PERE -0,21 0,51** 
SOI-MERE 0,13 0,37* 
CONJOINT-PERE -0,02 0,16 
CONJOINT-MERE 0,11 0,54*** 
SOI-PERE 0,34* 0,28 
SOI-MERE -0,01 -0,26 
CONJOINT-PERE 0,36* 0,37* 










° 34* , , 0,10 
0,29 0,26 
0,41* 0,20 







L'analyse des coefficients de corrélation entre les 
descriptions a également été faite en fonction du sexe des su-
jets de chaque groupe. Les tableaux 14 et 15 présentent les 
résultats obtenus. 
Pour qu'une différence de corrélation, entre le pré-
test et le post-test, soit significative, il faut qu'elle soit 
égale ou supérieure à 0,68 dans le cas des hommes ou des femmes 
du groupe expérimental et à 0,71 dans le cas des hommes et des 
femmes du groupe contrôle. 
Il est possible de remarquer, au tableau 14, que les 
seules différences significatives, pour les hommes du groupe ex-
périmental se retrouvent au niveau de la paire de descriptions 
"soi-mère" sur l'échelle "intolérance" (Z = 2,40; p<:,. 0,05) et 
de la paire de descriptions "soi-père" sur l'échelle "soumis-
sion" (Z = 2,32; p<:,.0,05). Aucune différence significative en-
tre les corrélations au pré-test et au post-test n'est relevée 
pour les femmes du groupe expérimental et pour les hommes et 
les femmes du groupe contrôle. 
(J z 1 - z 2 =v' 1 . + 
N - 3 N - 3 
et, enfin, Z représe~te une proportio~ en terme d'unité de la 
courbe normale. Pour que la valeur de Z soit significative 
(0,05), elle doit être égale ou supérieure à 1,96. Une règle 
de trois permet de découvrir quelle valeur doit prendre 
(Z1 - Z7) pour être significative; une fois cela fait, il ne 
reste plus qu'à convertir ce score Z en coefficient de corré-
lation (Dayhaw, 1969). 
Tableau 14 
Corrélations, au pré-test et au post-test, pour les paires de descriptions 
"soi-père", "soi-mère", "conjoint-père" et "conjoint-mère" au niveau 
des quatre échelles du TERCI chez les hommes des groupes 





















* p < 0,05 
** p < 0,01 



















EXPERIMENTAL HOMME CONTROLE 
POST PRE POST 
0,28 0,44 0,49* 
0,54* 0,54* 0,68** 
-0,00 0,31 0,49* 
0,46* 0,70** 0,26 
0,72** 0,32 0,64** 
0,82*** 0,33 -0,17 
0,46* 0,43 0,58* 
0,73*** 0,41 0,14 
0,54* 0,26 0,36 
0,57* 0,56* 0,40 
0,25 0,52* -0,07 
0,74*** 0,33 0,00 
0,14 0,66** 0,53* 
-0,36 0,49* 0,57* 
0,26 0,37 0,22 
0,31 0,18 0,30 
Tableau 15 
Corrélations, au pré-test et au post-test, pour les paires de descriptions 
"soi-père", "soi-mère", "conjoint-père" et "conjoint-mère" au niveau des 
quatre échelles du TERCI chez les femmes des groupes 
expérimental et contrôle 
SOI-PERE 
SOI-MERE 
















* p.c.. 0,05 
** P <.. 0,01 






































Interprétation et discussion des résultats 
L'interprétation et la discussion des résultats se 
divisent en deux parties. La première partie discute les ré-
sultats relatifs à la première catégorie d'hypothèses de tra-
vail et la seconde partie discute les résultats relatifs à la 
dernière catégorie d'hypothèses de travail. 
Impact de la naissance du premier enfant sur la perception in-
terpersonnelle des conjoints. 
Les résultats de la présente étude ne permettent pas 
de supporter l'hypothèse à savoir que la naissance du premier 
enfant amène des modifications significatives dans la façon dont 
les conjoints se perçoivent eux-mêmes, perçoivent leur parte-
naire et perçoivent leurs parents. En effet, la présente étude 
n'observe pas de différences, après la naissance du premier en-
fant, dans la perception interpersonnelle des conjoints. 
L'absence de résul tats signi ficati fs concernant le 
changement dans la perception interpersonnelle des conjoints 
lors de la naissance du premier enfant peut être imputable aux 
facteurs traités dans les trois sous-sections qui suivent. 
1) L'échantillon 
L'analyse des résultats indique qu'il y a une augmen-
tation des écarts entre les individu s ayant donné naissance à 
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un premier enfant. En d'autres termes, les conjoints ont ten-
dance, après la naissance du premier enfant, à se distinguer 
davantage, en terme de perception interpersonnelle, de la moy-
enne de leur groupe. 
teurs 
meier, 





Hobbs et Wimbish, 1977; Ste ffens-
rapportent, eux aussi, une grande 
variabilité à l'intérieur des résultats chez les conjoints ayant 
eu un premier enfant. 
Cette variété ou variabilité prononcée entre les in-
dividus, après la naissance du premier enfant, peut expliquer, 
en partie, le fait que plusieurs études empiriques arrivent à 
des résultats divergents ou peu significatifs. , En effet, plus 
la variance à l'intérieur d'un échantillon est grande, plus les 
effets d'un traitement doivent être étendus et marqués afin de 
pouvoir faire leur observation (Dayhaw, 1969). 
La présente étude utilise un groupe de 28 sujets. 
L'absence de di fférence signi ficative entre les résultats du 
pré-test et du post-test pourrait donc être due, en partie, au 
petit nombre de sujets à l'intérieur de l'échantillon. En ef-
fet, Dayhaw (1969) souligne que plus un groupe d'individus est 
hétérogène par rapport à une caractéristique, plus l'échantil-
lon doit être grand. Considérant l e caractère s ubjectif et 
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idiosyncratique de la perception interpersonnelle, il est nor-
mal de retrouver une plus grande hétérogénéité à l'intérieur du 
groupe expérimental. 
De plus, l'absence de résultats significatifs à pro-
pos du changement dans la perception interpersonnelle des con-
joints pourrait être également due, en partie, à la structure 
de l'échantillon. En effet, pour les besoins de l'étude, tous 
les sujets du groupe expérimental ont été recrutés à l'intérieur 
de cours pré-nataux. Il est donc possible que cette prépara-
tion prénatale ait un effet modérateur sur la modification de 
la perception interpersonnelle après la naissance du premier 
enfant. En outre, le caractère volontaire de la participation 
à la présente recherche pourrait être, lui aussi, considéré com-
me une source d'erreur dans le choix d'un échantillon le plus 
représentatif possible. 
2) L'intervalle de temps. 
L'absence de résul tats signi ficati fs, entre le pré-
test et le post-test, pourrait également être imputable à l'in-
tervalle de temps entre les deux évaluations de la perception 
interpersonnelle. 
Premièrement, il se pourrait que la perception inter-
personnelle ne se modi fie que beaucoup plus tard que le qua-
trième mois après la naissance. En effet, il est possible que 
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les changements comportementaux provoqués par la venue du pre-
mier enfant ne s'intègrent, au niveau perceptuel, qu'après une 
plus longue période de temps suivant l'accouchement. 
Deuxièmement, il se pourrai t que les modi fications 
.. dans la perception interpersonnelle des conjoints se fassent 
au tout début de la grossesse faisant ainsi en sorte que, lors 
du sixième mois de grossesse, c'est une perception déjà modi-
fiée qui a pu être évaluée. 
3) La mesure. 
L'absence de résultats significatifs, entre le pré-
test et le post-test, pourrait aussi être imputable à la ca-
ractéristique de la mesure. 
Le TERCI a été initialement construit afin de donner 
l' opportuni té aux conjoints de préciser leurs perceptions 
d'eux-mêmes et de leur partenaire, ceci dans le but de permet-
tre des échanges en vue d'une meilleure entente conjugale 
(Hould, 1979). Il se peut donc que les changements qui sur-
viennent, après la naissance du premier enfant, échappent à la 
sensibilité de la mesure fournie par le TERCI. Autrement dit, 
il est possible que la naissance du premier enfant provoque 
chez les conjoints des changements comportementaux d'une hié-
rarchie ou d'un type différents de ce que le TERCI mesure. En 
effet, l'individu possède un répertoire de comportements qui 
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est immense, le TERCI n'inventorie qu'un nombre de 88 compor-
tements interpersonnels. Il est donc probable que les change-
ments comportementaux survenus, après la naissance du premier 
enfant, n'entrent pas dans le champ de comportements que le 
TERCI utilise dans son investigation de la perception interper-
sonnelle. 
De plus, comme il a été souligné plus tôt, la carac-
téristique subjective de la mesure fournie par le TERCI contri-
bue à l'augmentation des différences entre les individus. En 
effet, en répondant au TERCI, l'individu a pleine liberté quant 
à l'interprétation qu'il donne à chaque item. C'est d'ailleurs 
un des objectifs du TERCI que de permettre de voir avec les 
yeux du répondant (Hould, 1979). Cette caractéristique parti-
culière au TERCI représente donc une source d'ambivalence in-
désirable dans le contexte de l'étude de l'impact de la nais-
sance du premier enfant sur les conjoints. En effet, la gran-
de variété observée chez les nouveaux parents (Hobbs et Cole, 
1976; Hobbs et Wimbish, 1977; Ste ffensmeier, 1982) fai t en 
sorte que l'étude de l'impact de la naissance du premier en-
fant nécessite une mesure ayant une forme qui permette une 
plus grande objectivité et qui donne moins de place aux inter-
prétations du répondant. 
Ceci résume les divers facteurs, n'appartenant pas à 
la variable indépendante, qui ont pu influencer les résultats 
de la présente recherche. 
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Toutefois, l'analyse des résultats indique que les 
résultats, chez le nouveau père, sont moins stables, lors de 
la transition au rôle de parent, que les résultats chez la nou-
velle mère. Cette différence dans la stabilité des résultats 
sur le TERCI pourrait être due à deux facteurs: a) la mesure 
du TERCI serait moins stable pour l'homme que pour la femme; 
b) la mesure du TERCI serait plus sensible au vécu du nouveau 
père qu'au vécu de la nouvelle mère, provoquant ainsi une bais-
se de stabilité dans les réponses de celui-ci~ 
Concernant le premier facteur, les résultats du grou-
pe contrôle permettent d'indiquer que, tant pour l'homme que 
pour la femme, la stabilité temporelle du TERCI est forte; la 
mesure du TERCI ne semble donc pas diverger selon les carac-
téristiques de sexe du répondant. 
Ceci nous amène donc à considérer de plus près le 
second facteur qui suggère que, en terme de perception inter-
personnelle, les nouveaux pères sont plus sensibles à l'impact 
de la naissance du premier enfant. 
Il existe entre l'expérience de la naissance du pre-
mier enfant pour l' homme et l'expérience de la naissance du 
premier enfant pour la femme des différences physiologiques 
évidentes: c'est cette dernière qui a la tâche de porter l'en-
fant et de le mettre au monde. 
111 
Pour la femme, l'expérience de la naissance d'un en-
fant est directement liée aux changements biologiques qui sur-
viennent en elle lors de sa grossesse, aux efforts et à la dou-
leur physiques présents lors de l'accouchement. La femme pré-
sente donc de très fortes manifestations physiologiques qui 
ancrent littéralement son expérience de la naissance du premier 
enfant. 
Pour l'homme, l'expérience de la naissance d'un en-
fant n'est lié à aucun changement observable à l'intérieur de 
son corps. Le vécu de l'homme lors de la naissance de son pre-
mier enfant est donc intimement lié au vécu de sa conjointe 
(Knox et Gilman, 1974). Ainsi, l'expérience de l'homme, lors 
de la transition au rôle de père, semble davantage reliée aux 
composantes psychologiques et sociales (plutôt que physiologi-
ques) de son rôle de père, ces composantes consti tuent donc 
l'ancrage sur lequel l'homme appuie son expérience de la nais-
sance du premier enfant. 
De plus, l'éducation que les femmes reçoi vent dans 
leur enfance les prépare davantage au rôle de parent que les 
hommes (Gavron, 1966; Poloma, 1972). Alors que l'éducation 
que les hommes reçoivent dans leur enfance les prépare surtout 
à des rôles occupationnels (Benson, 1968). Cette déficience 
au niveau de la socialisation de l'homme face au rôle de père 
peut donc contribuer au fait que la transition au rôle de parent 
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amène, chez l'homme, des modifications dans la perception in-
terpersonnelle qui sont plus étendues que chez la femme . 
Ceci permet de supposer que, malgré la grande varia-
bilité des résultats, des changements sont présents dans la 
perception interpersonnelle, chez les hommes, après la nais-
sance du premier enfant. Cependant, la méthode corrélation-
nelle ne permet pas d'observer la direction que prennent ces 
changements, elle ne permet que d'observer que des modifica-
tions apparaissent puisque la relation qui existe entre les 
résultats, au pré-test et au post-test, est faible. Toutefois, 
en examinant à l ' intérieur de quelles descriptions et de quel-
les dimensions se retrouvent les corrélations test-retest les 
plus faibles, il est possible de déterminer à quels niveaux 
dans la perception interpersonnelle de l'homme ies changements 
auraient tendance à se produire. 
Ainsi, il semble que ce soit au niveau des variables 
"intolérance-soi", "intolérance-père", "soumission-conjoint", 
"soumission-père" et "dévouement-soi" que les résultats ont le 
moins de stabilité. 
Ces résul tats semblent suggérer que, chez l' homme, 
certains changements dans la perception qu'il a de lui-même, 
de sa conjointe et de son père peuvent être présents après la 
naissance du premier enfant. 
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Cependant, il est nécessaire de préciser que ces ré-
sultats ne permettent pas de confirmer la première catégorie 
d'hypothèses de travail, ils permettent, tout au plus, de dé-
crire, de façon qualitative, les données recueillies et d'en 
dégager certaines tendances. 
Ressemblance parentale 
Les résultats de la présente étude indiquent, pour 
le groupe de sujets attendant un premier enfant, une augmenta-
tion significative, après la naissance, de la corrélation en-
tre la description de soi et la description du père au niveau 
de la dimension "soumission" du TERCI. 
Cependant, les résultats obtenus en fonction du sexe 
des sujets viennent apporter certaines précisions. En effet, 
il est possible de constater que cette augmentation significa-
tive de la corrélation entre la paire de descriptions "soi-
père" (soumission), chez les sujets attendant un premier enfant, 
peut être uniquement attribuée à l'augmentation significative 
observée chez les hommes, les résultats chez les femmes atten-
dant un premier enfant n'étant pas significatifs. 
De plus, les résul tats indiquent, pour les hommes 
attendant un premier enfant, une augmentation significative, 
après la naissance, de la corrélation entre la description de 
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soi et la description de la mère au niveau de la dimension "in-
tolérance" du TERCI. 
Ainsi, les résul tats de la présente étude viennent 
appuyer l'hypothèse d'un accroissement de la ressemblance, chez 
. l'homme après la naissance du premier enfant, entre la descrip-
tion qu'il fait de lui-même et, d'une part, la description qu'il 
fait de son père au niveau de l'échelle "soumission" et, d'au-
tre part, la description qu'il fait de sa mère au niveau de 
l'échelle "intolérance". 
Cependant, les présents résultats n'apportent pas de 
lumière sur le "pourquoi" et le "comment" de cette augmentation 
de la ressemblance parentale, ils observent et relèvent le fait 
sans toutefois pouvoir en fournir d'explication~. 
Ainsi, les présentes observations soulèvent les in-
terrogations suivantes: à quoi tient l'augmentation de la res-
semblance entre la description de soi et celles des parents 
chez l' homme? Pourquoi observe-t-on une augmentation de la 
ressemblance parentale chez l'homme et non pas chez la femme? 
Est-ce que la facilité de transition du rôle de père est fonc-
tion de la ressemblance que l'homme perçoit entre lui et ses 
parents? 
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Voilà une série de questions, qui ne se prétend pas 
exhaustive, à laquelle la présente recherche n'a malheureuse-
ment pas la possibilité de répondre; ces questions demeurent 
ainsi ouverte à d'autres chercheurs éventuels que le sujet in-
téresse. 
Conclusion 
Cette étude se proposait d'observer, premièrement, si 
la naissance du premier enfant a un impact sur la perception 
interpersonnelle des conjoints et, deuxièmement, si la ressem-
blance entre la perception que l'individu a de lui-même et la 
perception qu'il a de ses parents augmente au cours de la tran-
sition au rôle de parent. 
En résumé, les résultats de la présente étude n'ap-
puient pas l'hypothèse que la naissance du premier enfant a un 
impact sur la perception interpersonnelle des conjoints. Ce-
pendant, une analyse qualitative des résultats permet de faire 
ressortir certaines observations. En effet, la présente recher-
che observe que les corrélations test-retest, chez les hommes 
attendant un premier enfant, ne sont pas significatives dans le 
cas de plusieurs variables. Ces résultats peuvent suggérer que, 
chez l'homme, certains changements dans la perception qu'il a 
de lui-même, de sa conjointe et de son père peuvent être pré-
sents après la naissance du premier enfant. Toutefois, ces ob-
servations qualitatives ne permettent pas de supporter statis-
tiquement l'hypothèse d'une modification dans la perception in-
terpersonnelle. 
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Par conséquent, la première partie de la discussion 
fait état des facteurs imputables à l'absence de résultats si-
gnificatifs concernant le changement dans la perception inter-
personnelle des conjoints après la naissance du premier enfant. 
Premièrement, la grande variabilité observée chez les 
conjoints attendant un premier enfant peut constituer une sour-
ce d'erreur dans l'analyse des résultats. Ainsi, faire un con-
trôle serré de cette variabilité soit en augmentant le nombre 
de sujets, soi t en strati fiant l'échantillon utilisé (selon 
l'âge, le sexe, l'éducation, les antécédents familiaux, etc.), 
permettrait d'augmenter l'homogénéité des groupes et d'observer 
si l'interaction de certaines variables avec la naissance du 
premier enfant a un effet sur la perception interpersonnelle 
des conjoints. 
Deuxièmement, l'utilisation d'une mesure présentant 
davantage de caractéristiques d'objectivité et faisant moins 
appel à l'interprétation de la part des conjoints que celle em-
ployée dans le cadre de cette recherche, permettrait également 
de contrôler la variabilité observée chez les conjoints atten-
dant un premier enfant. 
Troisièmement, le fait de suivre de plus près le pro-
cessus d'évolution des conjoints lors de la transition au rôle 
de parent, permettrait d'obtenir un portrait plus détaillé des 
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changements pouvant survenir dans la perception interpersonnelle 
des conjoints. De plus, il serait important d'évaluer ces con-
joints le plus tôt possible au début de la grossesse de façon à 
ce qu'un contrôle soit fait sur la phase préliminaire de la 
transition au rôle de parent. 
En somme, cette série d'éléments permettrait d'obte-
nir un profil précis des modifications qui surviennent chez les 
conjoints lors de la naissance du premier enfant et permettrait 
également d'apporter des réponses aux interrogations soulevées 
par la présente étude. 
Enfin, les résultats de la présente étude viennent 
appuyer l' hypothèse d'une plus grande ressemblance parentale, 
chez les hommes, après la naissance du premier ,enfant. En ef-
fet, l'analyse des résultats rapporte que l'homme a tendance, 
après la naissance, à rapprocher, de façon significative, l'ima-
ge qu'il se fait de lui-même et l'image qu'il se fait de son 
père en terme de "soumission" et, au même moment, il a tendance 
à rapprocher, de façon signi ficati ve, l'image qu'il se fai t de 
lui-même et l'image qu'il se fait de sa mère, cette fois-ci, en 
terme d'" intolérance". Ces deux termes étant compris dans le 
sens ou le TERCI les utilisent. 
La présente étude se termine finalement sur l'énuméra-
tion de certaines interrogations, soulevées à partir des observa-
tions recueillies, qui peuvent servir de pistes de travail lors 
de recherches ultérieures. 
Appendice A 
Protocole et feuillet de réponses du TERCI 
LISTE DE COMPORTEMENTS INTERPERSONNELS 1 21 
Dans ce feuillet, vous trouverez une liste de comportements ou d'attitu-
des qui peuvent être utilisés pour décrire la manière d'agir ou de réagir de quel-
qu'un avec les gens. 
Exemple (1) Se sacrifie pour ses amis (es) 
(2) - Aime à montrer aux gens leur médiocrité 
Cette liste vous est fournie pour vous aider à préciser successivement 
l'image que vous avez de vous-mêmes, de votre pa~tenaire, de votre père, puis de 
votre mère dans leurs relations avec les gens. 
Prenez les item de cette liste un à un et, pour chacun, posez-vous la 
question suivante : "Est-ce ~ue ce comportement, ou cette attitude pourrait être 
utilisé pour décrire la maniere habituelle d'être ou d'agir avec les gens: 
Partie A En ce qui me concerne moi-m~me? 
Partie B En ce qui concerne mon(a) partenaire? 
Partie C En ce qui concerne mon ~ére? 
Partie D En ce qui concerne ma mere? 
Pour répondre au test, vous utiliserez successivement les feuilles de 
réponses qui accompagnent cette liste d'item. 
Une réponse "Oui" à l'item lu s'inscrira '0'. 
Une réponse "Non" l l'item lu s'inscrira 'N'. 
Si vous ne pouvez pas répondre, inscrivez ï~,. 
Lorsque, pour un item, vous pouvez répondre "Oui", insc'rivez '0' dans 
la case qui correspond au numéro de l'item sur la feuille de réponses. Ensuite, 
posez-vous la même question pour l'item suivant. 
Lorsque l'item ne correspond pas à l'opinion que vous avez de la façon 
d'agir ou de réagir de la personne que vous ètea en train de décrire, ou que vous 
hésitez à lui attribuer ce comportement, inscrivez '~' vis-à-vis le chiffre qui 
correspond au numéro de l'item. Ensuite, posez-vous la même question pour l'item 
suivant. 
Lorsque vous avez terminé la description d'une personne, passez à la 
personne suivante. Il n'y a pas de bonnes ou de mauvaises réponses à ce test. 
Ce qui importe, d'est l'opinion personnelle que vous avez de vous-mêmes, de 
votre partenaire, de votre père et de votre mère. Les résultats seront compilés 
par ordinateur et vous seront remis et expliqués individuellement. 
Vous pouvez maintenant répondre au questionnaire. Au haut de chacune 
des feuilles de réponses, vous trouverez un résumé des principales instructions 
nécessaires pour répondre au test. 
MERCI DE VOTRE COLLABORATION 
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LISTE DE COMPORTEMENTS INTERPERSONNELS 
Prenez les item de la liste un à un et, pour chacun, posez-vous la 
question suivante : MEst-ce que ce comportement, ou cette attitude, décrit ou 
caractérise la manière habituelle dl~tre ou dlagir avec les gens de la person-
ne que je veux décrire?". Celle-ci sera précisée au haut de la feuille de réponses. 
Si, pour un item, votre réponse est "Oui", inscrivez la lettre 101 
dans la case appropriée sur votre feuille de répoases. Dans tous les autres 
cas, iQscrivez la lettre 'NI. 
s. v. P., nlécrivez rien sur de feuillet. 
Première colonne sur votre feuille de réponses. 
01 - Capable de céder et d'obéir 
02 - Sensible à l'appropation dlautrui 
03 - Un peu snob 
04 - Réagit souvent avec violence 
05 - Prend plaisir à s'occuper du bien-être des gens 
06 - Dit souvent du mal de soi, se déprécie face aux gens 
07 - Essaie de réconforter et d'encourager autrui 
08 - Se méfje des conseils qu'on lui donne 
09 Se fait respecter par les gens 
10 - Comprend autru i, tolérant(e) 
Il - Souvent mal à. llaise avec les gens 
12 - A une bonne opinion de soi-même 
13 - Supporte mal de se faire mener 
14 - Eprouve souvent des déceptions 
15 - Se dévoue sans compter pour autrui, généreux(se) 
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LISTE DE COMPORTEMENTS INTERPERSONNELS 
Prenez les item de la liste un à un et, pour chacun, posez-vous la 
question suivante : "Est-ce que ce comportement, ou cette attitude, décrit ou 
caracté rise la manière habituelle d'être ou d'agir avec les gens de la person-
ne que je veux décrire?". Celle-ci sera précisée au haut dt! ' la feuille de réponses. 
Si, pour un item, votre réponse est "Oui", inscrivez la lettre '0' 
dans la" ,case appropriée sur votre feui lle de réponses. Dans tous les autre; 
cas, inscrivez la lettre 'N'. 
s. V. P.) n'écrivez rien sur ce feuillet. 
Deuxième colonne sur votre feuille de réponses~ 
16 - Prend parfois de bonnes décisions 
17 - Aime à faire peur aux gens 
18 - Se sent toujours inférieur(e) et honteux(se) devant autrui 
19 Peut ne pas avoir confiance en quelqu'un 
20 - Capabl e d'exprimer sa haine ou sa souffrance 
21 - A plus d'arn i s (es) que la moyenne des gens 
22 - Eprouve rarement de la tendresse pour quelqu'un 
23 - Pers ~cuté(e) dans son milieu 
24 - Change parfois d'idée pour faire plaisir à autrui 
2S - Intolérant(e ) pour les personnes qui se trompent 
26 - S'oppose diff i cil ement aux désirs d'autrui 
27 - Eprouve de la ha i ne pour la plupart des personnes de son entourage 
28 - N'a pas confiance en soi 
29 - Va au-devant des dé sirs d'autrui 
30 - Si néce s sajre, n'admet aucun compromis 
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LISTE DE COMPORTEMENTS INTERPERSONNELS 
Prenez leI item de la iiste un à un et, pour chacun, posez-vous la 
question suivante : "Est-ce que ce comportement, ou cette attitude, décrit ou 
caractérise la manière habituelle d'itre ou d'agit avec leI genl de la perlonne 
que je veux décrire?". Cell.e-ci lera précisée au haut de la feuille de réponses. 
Si, pour un item, votre réponse est ·Oui", inlcrivez la lettre '0' 
dans ,. la case appropriée sur votre feuille de réponses. Dan. tOUI les autres 
cas, 1nscrjvez la lettre 'N' 
S. V. P. , n'écrivez Lien sur ce feuillet. 
Troisième colonne sur votre feuille de réponses. 
31 - Trouve tout le monde sympathlq~e 
32 - Eprouve du respect pour l'autorité 
33 - Se 8ent compétent(e) dans son domaine 
34 - Commande aux g~n8 
35 S'enrage pour peu de choses 
36 - Accepte, par bonté, de gâcher sa vie pour faire le bonheur d'une 
personne ingrate 
37 - Se sent 812pérJ e ;Jr(e) à la plupart des gens 
38 - Cherchp A épa ter , à impressionner 
39 - Com blf' autrui de prévenances et de gentillesse. 
40 - N'es t j amais l'. fI déBa,~ cord avec qui que ce soi t 
41 - Manque parfois de Lact ou de diplomatie 
42 - A besoin dA plaire à tout le monde 
43 - Manifeste de l 'emprf'8Sement à l'égard des gens 
44 Heureux(se) dp recpvoi r des conseils 
45 - Se montre recpnnal.8sant(e) pour les services qu'on lui rend 
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LISTE DE COHPORTEHENTS INTERPERSONNELS 
Prenez les item de la liste un à un et, pour chacun, posez-vous la 
question suivante : "Est-ce gue ce comportement. ou cette attitude. décrit ou 
caractérise la manière habituelle d'être ou d'agir avec les gens de la person -
ne gue je veux décrire?". Celle-ci serapréciaée au haut de la feuille de réponses. 
Si, pour un item, votre réponse est "Oui", inscrivez la lettre 'D' 
dans la case appropriée sur votre feuille de réponses. Dans tous les autres 
cas,_ inscrivez la lettre 'N'. 
S. V. P., n'écrivez rien sur ce feuillet. 
Quatrième colonne sur votre feuille de réponse. 
46 - Partage les responsabilités et défend les intérêts de chacun 
47 - A beaucoup de volonté et d'énergie 
48 - Toujours aimable et gai(e) 
49 - Aime la compétition 
50 - Préfère se passer des conseils d'autrui 
51 - Peut oublier les pires affronts 
52 - A souvent besoin d'être aidé(e) 
53 - Donne toujours son avis 
54 Se tracasse pour les troubles de n'importe qui 
55 - Ve u t t oujours avoir raison 
56 - Se fie à n'importe qui, naif(ve) 
57 - Exige beaucoup d'autrui, difficile à satisfaire 
58 - Incapable d'oublier le tort que les autres lui ont fait 
59 - Peut critiquer ou s'opposer à une opinion qu'on ne partage pas 
60 .- Sou vent exploité (e ) par les gens 
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LISTE DE COMPORTEMENTS INTERPERSONNELS 
Prenez les item de la liste un à un et, pour chacun, posez-vous la 
question suivante : "Est-ce que ce comportement. ou cette attitude. décrit ou 
caractérise la manière habituelle d'être ou d'agir avec les gens de la personne 
que je v:!ux décrire?". Celle-ci sera précisée au haut de la feuille de réponses. 
Si, pour un item, votre réponse est "Oui". inscrivez la lettre 'Q' 
dans la case appropriée sur votre feuille de réponses. Dans tous les autres 
cas, i..;lscr1ve:~ la lettre. 'N'. 
s. V. P., n'écrivez rien sur ce feuillet. 
Cinqu ieme colonne sur votre feuille de réponse . 
01 - Susceptible et facilement blessé(e) 
02 - Exerce un contrôle sur les gens eL les choses qui l'entourent 
03 - Abuse de son pouvoir et de son autorité 
04 - Capable d'accepter ses torts 
05 A l'habitude d'exagérer ses mérites, de se vanter 
06 - Peut s'exprimer sans détours 
07 - Se sent soùvent impuissant(e) et incompétent(e) 
08 - Cherc he li se faire obéir 
09 - Adlllét: d.tfficil ement la. contradiction 
la - Evi t e l es conflits si possible 
~) SûrCe) de sa;. 
12 - Tient li plaire aux gens 
13 - Fait passer s on plaisir et ses intérêts personnels avant tout 
14 - Se confie trop facilement 
1S - Pl anifie ses ac tivité s 
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LISTE DE COMPORTEMENTS INTERPERSONNELS 
Prenez les item de la liste un à un et, pour chacun, posez-vous la 
fju estion suivante : "Est-ce gue ce comportement. ou cette attitude, décrit ou 
caractérise la manière habituelle d'être ou d'agir avec les gens de la pers o n-
~ __ q~f-' . _~ veu x dpcrire?" . Celle-ci sera pré c isée au haut de la feu1.l1e de r éponses, 
Si, pour un item, votre réponse est "Oui", inscrivez la lettre 'a ' 
dan s la casp. appropriép. sur votre feuill e de réponses. Dans tous les autres 
'. as, i. ns('rJv(~ z l a lettre 'N'. 
S. V. Po, n'écrivez rien sur ce feuillet 
h Ar' r e pte trop rl~ concessions OH de compro:1lis 
l ' N'hpsile pas il confier So n s o r!. au bon vouloir d' u ne personne 
qu'on admire 
lB rou j o urs de bonne humeur 
19 St' justifie souvent 
20 - E~rouve souvent de l'angoisse et de l'anxi~té 
2 1 Re stf' il l '~;c:ar t, effacé(e) 
2 1. 1><,,, ne allx ~ens des cunseilR ra isonnables 
l' i t.' f ' (p \ 
16 Hah itue ll e ment soumis(e) 
27 Tnujours prêt( e) à aider, disp nnible 
": 8 Peut montrer d"? l'amitié 
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RICHARD HOULD 
FEUILLES DE REPONSES POUR L'HOMME 
Informations générales 
Nom Sexe HO F 0 Date: 
Nom de mvn(À> partenaire : Téléphone 
(Note: Le mot 'partenaire' désigne le conjoint lorsqu'il s'agit d'un couple 
marié, ou l'ami(e) lorsqu'il a'agit de personnes célibataires.) 
Je vis avec mon(a) partenaire: Oui 0 Non D Hon âge : _____ ans 
Je connais mon (a) partenaire 
J'ai enfant (s) 
Hon père est Vivant 0 







Je l'ai connu : OUi 0 
Je l'ai conRue : Oui 0 
Non 0 
Non 0 
Dana le cas où l'un de vos parents est décédé, voua pouve~ répondre 
au test en utilisant vos souvenirs. 
Si, pour une raison ou l'autre, vous n'ave.pas connu votre père ou 
votre mère, répondez au test en voua rappelant la personne qui a joué le rôle 
de parent dans votre enfance. 
V~rifiez si vous avez bien compris les instructions en répondant aux 
exemples suivants : 
"Est-ce que ce cumportement, ou cette attitude décrit ou 
caractérise ma manière habituelle d'être ou d'agir avec les 
gens?" 
(1) Se sacrifie pour ~es smis(ea) BO) (2) (2) Aime à montrer aux gens leur infériorité 
S1 votre réponse e8 t "Oui", 1nsc rivez la le ttre '0' dans la 
ca8e appropriée. Dans to~les autres c&a, inscrivez la lettre 'N'. 
Partie A : Description de mei-même. 
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Concentrez-vous sur ce que vous pensez de vous-mêmes, ou su:,:, ~"lI1age que 
vou. vou. fait •• de vous-mêmes. 
Prenez ensuite le premier item de la liste et, posez-vous la qu~wtion 
suivante: "Est-ce gue je pourrais utiliser cet item pout" décrire m4~~èré ba-
bituelle d'être ou d'agir avec les gens?". 
Après avoir inscrit '0' ou 'N' dans la case appropriée, prenez l'item 
suivant et r-:epnsa.-VOus la même-question. 
Pâge 2 Page 4 Page 5 Page 7 
01 31 46 01 16 
32 47 02 17 
33 03 18 
34 49 04 19 
20 35 50 05 20 
21 36 51 06 21 
22 37 52 07 122 
23 38 53 08 23 
24 39 54 09 
10 2.5 40 55 LO 
: 11 26 41 56 11 
~ 
1 112 
, 1 27 42 57 12 
13 28 43 58 13 
14 29 44 59 14 
15 30 45 60 L 15 
N'écrivez rien dans ces cases 
Il 1 1 1 1 Il 1 1 1 f 
72 73 74 7S 76 77 78 79 80 
CAl- TE L CARTE 2 
Partie B : Description de mon(a) partenaire. 1 3 0 
Condentrez-vous sur J.' image qui vous vient 
À votre partenaird. 
à l'idée lorsque vous pensez 
Prenez ensuite le premier item de la liste,et, posez-voue la question 
suivante: "Est-ce gue le pourrais util1ser cet item pour décrire la manière ha-
bituelle de mon(a) partenaire d'être ou d'agir avec les gens?". 
Après avoir inscrit '0' ou 'N' dans la e8se appropriée, prenez l'item 
suivant et reposez-vous la même-que8t1~n 
Pase 2 Pase 3 Page 4 Page 5 Page ~ Page 7 
r--1 
01 16 31 46 16 
02 17 32 47 17 
03 18 33 48 18 
04 19 34 49 19 
05 20 35 50 20 
06· 21 f36 51 21 
07 22 q37 52 22 
1 08 1 23 ! 138 53 23 
09 24 ~ 9 54 1 
1
09 24 
1 1 10 
ri 25 40 155 10 25 III 26 41 56 11 26 
li 112 
1 
27 42 57 12 27 
13 28 43 58 13 28 
14 
1 
29 44 ~59 14 
15 U 30 45 1 160 15 L-.....i 
N'écrive z r i en dans ces cases 
131 1 1 1 [ 11 ! ! 1 
72 73 74 7') 76 77 78 79 80 






~art1e C : Oeacr1ption de œon père. 1 31 
Concentrez-voua sur l'image qui vous vient à l'idée lor8que vous pensez 
à votre père. 
Prenez ensuite le premier item de la liste et, posez-vous la question 
lu1vante : "Elt-ce que Je pourrais utiliser cet item pour décrire la manière ha-
bituelle de œon p~re d'être ou d'agiravec les gens?". 
Après avoir inscrit 'a' ou 'N' dans la case appropriée, prenez l'item 
suivant et reposez-vous la même-questi~n. 
Page 2 ~ase 3 Page 4 Page 5 Page 6 Page 7 
16 31 46 01 16 
17 47 02 17 
18 33 48 03 18 
19 49 04 19 
20 35 50 05 20 
21 36 51 06 21 III CI 
III 
~ 
22 37 ' 52 07 22 0 
23 38 153 08 23 
09 24 39 54 09 24 
1 1 la 25 4ù , 25 ; 55 10 
,1 
tl 26 4l " 56 j Il 26 
12 27 42 57 12 27 
13 28 43 58 13 28 
14 29 44 1 59 14 
L15 30 45 060 15 
N'écrivez rien dans ces csses 
1 51 ! 1 ! Il! 1 1 
72 73 74 75 76 77 78 79 80 
] 





Partie D ; Description de ma œère. 1 32 
Concentrez-'1ou8 à l'image qui vous vient à l'idée lorsque vou. pensez 
à votre œère. 
Prenez ensuite le prpaier item de la liste et, posez-vous la question 
suivante : !lEat-ce que je pourrais utiliser cet iteœ pour décrire la manière ha-
bituelle de IDA œère d'être ou d'agir avec le8 gens?". 
Après avoir inscrit '0' ou 'N' dans la case appropriée, prenez l'item 
8uivant et reposez-vous la œêœa-questl;n. 
Pys 2 Page 3 ,Page 4 Page 5 Page 6 Page 7 
01 16 01 16 
02 17 02 17 
03 18 33 03 18 
04 19 34 04 19 
05 20 35 05 20 
06 21 36 06 21 • 4J 
III 
07 22 37 07 22 «S (J 
08 23 38 08 23 
09 24 39 09 24 
10 25 40 10 25 
11 26 41 11 26 
12 27 42 12 27 
13 28 43 58 13 28 
14 29 44 59 14 
15 30 45 60 15 
73 74 75 76 77 78 79 80 




Renseignements généraux lors du post-test 
pour les conjoints du groupe expérimental 
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Feuille de réponses pour la femme 
Nom: Date: 
-------------------
Depuis combien d'années vivez-vous ensemble? ans 
Etes-vous mariés? Oui Non 
--- ---
" Date de l'accouchement: Sexe de l'enfant: M F 
-------- ---
Comment s'est déroulé l'accouchement? Difficile 
Le père a-t-il assisté à l'accouchement? Oui 
Moyen ___ Très bien 
Non 
--- ----
L'enfant est-il né à terme? Oui Non 
---- ---
L'enfant est-il normalement constitué? Oui Non (spécifiez) 
-------
Depuis combien de temps l'enfant est-il à la maison avec vous? 
--------
La naissance était-elle planifiée et désirée ou est-ce un "accident"? 
Planifiée Accident 
--- ----
S'est-il produit des événements importants dernièrement (changement ou perte 
d'emploi, mort d'un proche, déménagement, etc.)? Oui (spécifiez) 
------
Mon père est: Vivant 





Je l'ai connu: Oui 
Je l'ai connue: Oui 
Non 
Non 
Dans le cas où vos parents (ou l'un de vos parents) sont décédés, vous 
pouvez répondre au test en utilisant vos souvenirs . 
Si, pour une raison ou l'autre, vous n'avez pas connu votre père ou votre 
mère, répondez au test en vous rappelant la personne qui a joué ce rôle de 
parent dans votre enfance . 
Merci 
Nom de l'examinateur: 
------------
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Feuille de réponses pour l'homme 
Nom: Date: 
------------------------
Depuis combien d'années vivez-vous ensemble? ans 
Etes-vous mariés? Oui Non 
--- ---
Date de l'accouchement: Sexe de l'enfant: M F 
-------------- --- ---
Comment s'est déroulé l'accouchement? Difficile 
Le père a-t-il assisté à l'accouchement? Oui 
Moyen __ Très bien 
Non 
--- ---
L'enfant est-il né à terme? Oui No,., 
--- ---
L'enfant est-il normalement constitué? Oui Non (spécifiez) 
---------------
Depuis combien de temps l'enfant est-il à la maison avec vous? 
--------
La naissance était-elle planifiée et désirée ou est-ce un "accident"? 
Plani fj ée Accident 
--- ---
S'est-il produit des événements importants dernièrement (changement ou perte 
d'emploi, mort d'un proche, déménagement, etc .) ? Oui (sp~cifiez) _____ _ 
Mon père est: Vivant 





Je l'ai connu: Oui Non 
Je l'ai connue: Oui Non 
Dans le cas où vos parents (ou l'un de vos parents) sont décédés, vous 
pouvez répondre au test en utilisant vos souvenirs. 
Si, pour une raison ou l'autre, vous n'avez pas connu votre père ou votre 
mère, répondez au test en vous rappelant la personne qui a joué ce rôle de 
parent dans votre enfance . 
Merci 
Nom de l'examinateur: 
-------------------
Appendice C 
Contenu des huit échelles du TERCI 
Tableau 16 
Tableau indiquant la description des item 
constituant l'échelle A. 
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Pondération standard Numéro et contenu de l'item 
1 9 - Se fait respecter par les gens 
2 85 - Fier (e) 
2 1 2 A une bonne opinion de soi-même 
2 71 - Sûr (e) de soi 
3 38 Cherche à épater, à impressionner 
3 49 - Aime la compétition 
3 50 - Préfère se passer des conseils 
d'autrui 
4 3 - Un peu snob 
4 37 - Se sent supérieur (e) à la plu-
part des gens 
4 73 - Fait passer son plaisir et ses 
intérêts personnels avant tout. 
5 65 - A l'habitude d'exagérer ses mé-
rites, de se vanter 
Tableau 17 
Tableau indiquant la description des item 
constituant l'échelle B. 
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Pondération standard Numéro et contenu de l'item 
16 - Prend parfois de bonnes décisions 
2 33 - Se sent compétent (e) dans son 
domaine 
2 47 - A beaucoup de volonté et d'éner-
gie 
2 75 - Planifie ses activités 
3 62 - Exerce un contrôle sur les gens 
et les ' choses qui l'entourent 
3 53 Donne toujours son avis 
3 68 - Cherche à se faire obéir 
4 55 Veut toujours avoir raison 
4 69 - Admet difficilement la contradic-
tion 
4 34 - Commande aux gens 
5 63 Abuse de son pouvoir et de son 
autorité 
Tableau 18 
Tableau indiquant la description des item 
constituant l'échelle C. 
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Pondération standard Numéro et contenu de l'item 
59 - Peut critiquer ou s'opposer à une 
opinion qu'on ne partage pas 
2 30 - Si nécessaire, n'admet aucun com-
promis 
2 66 - Peut s'exprimer sans détour 
2 83 - Dur (e), mais honnête 
3 4 - Réagit souvent avec violence 
3 35 - S'enrage pour peu de chose 
3 41 - Manque parfois de tact et de 
diplomatie 
4 17 - Aime à faire peur aux gens 
4 22 - Eprouve rarement de la tendresse 
pour quelqu'un 
4 25 - Intolérant ( e) pour les personnes 
qui se trompent 
5 84 - Prend plaisir à se moquer des 
gens 
Tableau 19 
Tableau indiquant la description des item 
constituant l'échelle D. 
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Pondération standard Numéro et contenu de l'item 
1 19 - Peut ne pas avoir confiance en 
quelqu'un 
2 1 3 - Supporte mal de se faire mener 
2 20 - Capable d'exprimer sa haine ou sa 
souffrance 
2 61 - Susceptible et facilement blessé(e) 
3 8 - Se méfie des conseils qu'on lui 
donne 
3 14 - Eprouve souvent d~s déceptions 
3 57 - Exige beaucoup d'autrui, diffici-
le à satisfaire 
4 23 - Persécuté (e) dans son milieu 
4 58 - Incapable d'oublier le tort que 
les autres lui ont fait 
4 60 - Souvent exploité (e) par les gens 
5 27 - Eprouve de la haine pour la plu-
part des personnes de son entou-
rage 
Tableau 20 
Tableau indiquant la description des item 
constituant l'échelle E. 
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Pondération standard Numéro et contenu de l'item 
1 1 - Capable de céder et d'obéir 
2 70 - Evite les conflits si possible 
2 80 - Eprouve souvent de l'angoisse et 
de l'anxiété 
2 86 Habituellement soumis (e) 
3 11 - Souvent mal à l'aise avec les 
gens 
3 79 - Se justifie souvent 
3 81 - Reste à l'écart, effacé (e) 
4 6 - Dit souvent du mal de soi, se 
déprécie face aux gens 
4 28 N'a pas confiance en soi 
4 67 - Se sent souvent impuissant (e) 
et incompétent (e) 
5 18 - Se sent toujours inférieur (e) et 
honteux (se) devant autrui 
Tableau 21 
Tableau indiquant la description des item 
constituant l'échelle F. 
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Pondération standard Numéro et contenu de l'item 
1 45 - Se montre reconnaissant (e) pour 
les services qu'on lui rend 
2 2 - Sensible à l'approbation d'autrui 
2 24 - Change parfois d'idée pour faire 
plaisir à autrui 
2 32 - Eprouve du respect pour l'autori-
té 
3 42 - A besoin de plaire à tout le 
monde 
3 44 - Heureux (se) de recevoir des 
conseils 
3 52 - A souvent besoin d'être aidé (e) 
4 26 - S'oppose difficilement aux désirs 
d'autrui 
4 76 - Accepte trop de concessions ou de 
compromis 
4 77 - N'h ésite pas à confier son sort au 
bon vouloir d'une personne qu'on 
admire 
5 56 - Se fie à n'importe qui, nalf (ve) 
Tableau 22 
Tableau indiquant la description des item 
constituant l ' échelle G. 
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Pondération standard Numéro et contenu de l'it e m 
1 82 - Donne aux gens des conseils rai-
sonnables 
2 7 - Essaie de réconforter et d'encou-
rager autrui 
2 15 - Se dévoue sans compter pour autrui, 
généreux (se) 
2 87 - Toujours prêt (e) à aider, dispo-
nible 
3 5 - Prend plaisir à s'occuper du bien-
être des gens 
3 29 - Va au-devant des désirs d'autrui 
3 46 - Partage les responsabilités et 
défend les intérêts de chacun 
4 39 - Comble autrui de prévenances et 
de gentillesses 
4 51 - Peut oublier les pires affronts 
4 54 - Se tracasse pour les troubles de 
n'importe qui 
5 36 - Accepte, par bonté, de gâcher sa 
vie pour faire le bonheur d'une 
personne ingrate 
Tableau 23 
Tableau indiquant la description des item 
constituant l'échelle H. 
144 
Pondération standard Numéro et contenu de l'item 
1 88 - Peut montrer de l'amitié 
2 10 - Comprend autrui, tolérant (e) 
2 64 - Capable d'accepter ses torts 
2 72 - Ti ent à plaire aux gens 
3 43 Manifeste de l'empressement à 
l'égard des gens 
3 48 Toujours aimable et gai (e) 
3 78 - Toujours de bonne humeur 
4 21 - A plus d'amis (ies) que la moyen-
ne des gens 
4 31 - Trouve tout le monde sympathique 
4 74 - Se confie trop facilement 
5 40 - N'est jamais en désaccord avec 
qui que ce soit 
Appendice 0 
Moyennes et écart-types, au pré-test 
et au post-test, pour les groupes ex-
périmental et contrôle sur l'ensemble 
des dimensions et descriptions du TERCI 
Tableau 24 
Moyennes et écart-types, au pré-test et au post-test, pour 
les groupes expérimental et contrôle, au niveau des 
quatre descriptions sur la variable "domination". 
Groupe expérimental Groupe contrôle 
Soi Conj. Père Mère Soi Conj. Père Mère 
M 29,5 30,9 36,3 30,6 30,0 30,4 35,6 32,8 
PRE-TEST 
() 7,2 9,1 10,4 9,6 8,9 11,3 9,5 11 ,5 
M 30,0 31,2 36,9 30,5 29,1 29,1 35,3 31,9 
POST-TEST 
(J 9,9 9,5 10,8 10,7 8,6 10,5 9,1 9,4 
Tableau 25 
Moyennes et écart-types, au pré-test et au post-test, pour 
les groupes expérimental et contrôle, au ~iveau des 
quatre descriptions sur la variable "intolérance". 
Groupe expérimental Groupe contrôle 
Soi Conj. Père Mère Soi Conj. Père Mère 
M 31,9 32,6 35,0 28,9 30,5 30,9 34,5 32,2 
PRE-TEST 
(J 6,6 7,3 10,6 9,0 6,8 8,1 11,6 10,4 
M 28,7 29,4 33,8 27,9 30,9 30,1 35,3 30,6 
POST-TEST 
cr- 7,5 9,5 11 ,8 11 ,3 6,1 5,9 10,5 7,2 
Tableau 26 
Moyennes et écart-types, au pré-test et au post-test, pour 
les groupes expérimental et contrôle, au niveau des 
quatre descriptions sur la variable "soumission". 
Groupe expérimental Groupe contrôle 
Soi Conj. Père Mère Soi Conj. Père Mère 
M 34,7 32,2 27 ,8 35,1 30,9 30,9 27,4 31,7 
PRE-TEST 
6 7,9 8,6 8,2 9,2 8,5 9,0 8,3 9,4 
M 32,4 29,2 29,6 33,6 31,8 30,4 27 ,6 30,3 
POST-TEST 
(J" 9,8 10,0 9,5 11 ,2 8,6 6,3 6,9 8,7 
Tableau 27 
Moyennes et écart-types, au pré-test et au post-test, pour 
les groupes expérimental et contrôle, au niveau des 
quatre descriptions sur la variable "dévouement". 
Groupe expérimental Groupe contrôle 
Soi Conj. Père Mère Soi Conj. Père Mère 
M 32,6 34,0 31,6 39,9 30,2 31,8 32,1 34,2 
PRE-TEST 
rr 6,3 7,7 6,9 6,5 9,1 8,1 7,9 8,0 
M 28,3 34,1 31 , 1 39,9 30,6 31,8 32,2 35,1 
POST-TEST 
0- 13,1 8,5 9,2 7,5 8,8 7,8 7,0 7,5 
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